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VOORREDE. 


Er  was  in  ons  V ader  land  behoef 'te  aan  een  beknopt  hand* 
boek  over  Ziektekundige  Ontleedkunde.  Ik  heb  het  ge¬ 
waagd  in  deze  behoefte  te  voorzien :  op  welke  wijze  ik 
hierin  geslaagd  ben ,  zal  de  tijd  leeren.  Aan  genoegzame 
eigene  bronnen  ontbrak  het  mij ;  ik  heb  daarom  uit  een 
groot  aantal  der  beste  en  nieuwste  schrijvers  de  noodt  ge 
bouwstoffen  verzameld.  Het  handboek  van  den  Jlooglee- 
raar  Fick  diende  mij  tot  grondslag.  De  aanmerkingen 
van  den  Recensent  in  Schmidt  ’s  Jalirbiicher  der  ge- 
sammte  Medicin,  1842,  zijn  getrouw  in  acht  genomen.  De 
microscopische  algemeene  Ontleedkunde  ,  de  physiologische 
en  pathologische  Scheikunde ,  de  physiologische  Pathologie 
hebben  hare  toepassing  gevonden.  De  belangrijke  vorde - 
ringen  dezer  TH Genschappen  in  de  laatste  jaren  zijn  hier  en 
daar'  kortelijk  medegedeeld.  Nu  en  dan  heb  ik  het  gewaagd , 
mijne  eigene  denkbeelden ,  tot  opheldering  en  eenheid  in  be¬ 
handeling  ,  op  te  geven. 

Ik  heb  geschreven  voor  eer stbeg innenden  en  voor  hen , 
die  met  weinig  moeite  het  nieuwste  standpunt  der  Ziekte¬ 
kundige  Ontleedkunde  willen  leeren  kennen.  Eene  practi- 
sche  rigting  heb  ik  mij  levens  voorgesteld.  Deze  eerste  af¬ 
levering  ,  de  algemeene  Ziektekundige  Ontleedkunde  bevat¬ 
tende  ,  en  dus  een  geheel  vormende  ,  zal  door  twee.  of  drie 
anderen  opgevolgd  worden  en  de  bijzondere  Ziektekundige 
Ontleedkunde  bevatten.  Ieder  stuk  zal  een  geheel  daar- 
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stellen  ,  terwijl  de  laatste  ajlevering  al  datgene  zal  bevat¬ 
ten  ,  wat  er  in  den  loop  des  tijds  bij  de  eersten  valt  bij  ie 
voegen. 

lies  is  er  op  ingerigt ,  om  het  werk  goedkoop  en  voor- 
ieder  gemakkelijk  verkrijgbaar  te  maken.  Iedere  wenk  , 
welke  zoude  kunnen  dienen  om  dit  werk  beter  en  bruik¬ 
baarder  te  maken ,  zal  mij  hoogst  aangenaam  zijn. 

De  uitgebreidheid  van  het  onderwerp ,  de  moeijclijkhe- 
den  waarmede  ik  te  kampen  had ,  en  mijne  zucht  om 
der  wetenschap  van  dienst  te  zijn  ,  ziedaar  wat  ik  mijnen 
beoordeelaars  de  vrijheid  neem  voor  te  stellen.  Ofschoon 
er  vele  aanmerkingen  zullen  ie  maken  zijn ,  men  zij  over¬ 
tuigd ,  dat  ik  zal  trachten ,  mijne  zwakheid  door  aan¬ 
houdenden  arbeid  te  versterken. 

Dat  mijne  poging  aan  mijne  landgenooten  welgevallig 
moge  zijn  ! 

Dr.  L.  H.  YERWEY. 

5S  GRAYEIÏIIAGE  , 

Jnlij  1843. 
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INLEIDING. 


De  Ziektekundige  Ontleedkunde  omvat  de  kennis  van  alle 
stoffelijke  veranderingen  des  dierlijken  ligcliaams ,  welke 
van  den  normalen  toestand  afwijken.  Zij  zijn  veranderin¬ 
gen  in  de  hoeveelheid  en  in  de  hoedanigheid  der  vaste  en 
vloeibare  deelen.  Ofschoon  deze  veranderingen  na  den  dood 
op  de  geschiktste  wijze  kunnen  onderzocht  en  erkend  wor¬ 
den  ,  zoo  biedt  echter  het  levende  ligchaam  vele  dier  ver¬ 
anderingen  aan ,  welke  tot  het  gebied  der  Ziektekundige  Ont¬ 
leedkunde  behooren.  Hare  kennis  is  in  ziekten  een  hoofd¬ 
moment  der  diagnose  ,  en  stelt  met  de  kennis  der  oorzaken 
en  gevolgen  de  kennis  van  het  wezen  der  ziekte  daar. 

DeAlgemeene  Ontleedkunde,  de  Dierlijke  Scheikunde  ook 
der  pathologische  toestanden  ,  de  Pkysiologische  Pathologie  , 
de  Bijzondere  Ontleedkunde,  Physiologie  en  Ziektekundige 
Ontleedkunde  zijn  de  wetenschappen,  die  overal  in  elkander 
grijpen  en  eenniaal  de  elementen  zullen  verschaffen ,  om 
een  pathologisch  geheel  daar  te  stellen,  op  onwankelbare 
grondslagen. 

De  Ziektekundige  Ontleedkunde  werd ,  vooral  in  den  laat- 
sten  tijd,  tot  eene  bijzondere  wetenschap  verheven.  Zij  staat 
reeds  op  eene  belangrijke  hoogte,  doch,  ofchoon  gegrond  op 
daadzakelijke  onderzoekingen ,  nog  ver  van  eene  exacte 
wetenschap  verwijderd. 
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Daar  rooral  het  lijk  het  voorwerp  der  ziektekundig  ont¬ 
leedkundige  onderzoekingen  is  ,  moet  het  belangrijk  zijn, 
met  de  veranderingen,  door  en  na  den  dood  ontstaan  ,  bekend 
x  te  wezen  ;  behoorende  deze  geenzins  tot  het  gebied  der  Ziekte¬ 
kundige  Ontleedkunde.  Deze  veranderingen  na  den  dood 
kunnen  echter  somtijds  een  belangrijk  licht  over  de  patho- 
logisch-anatomische  onderzoekingen  verspreiden ;  zij  moeten 
dus  wel  overwogen,  onderscheiden  en  gewaardeerd  worden. 
Uit  dien  hoofde  zullen  het  ophouden  des  levens  en  de  ver¬ 
anderingen,  daardoor  teweeggebragt ,  de  eerste  onderwerpen 
der  beschouwing  uitmaken. 


\ 
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HET  OPHOUDEN  DES  LEVENS. 


De  geboorte  is  het  begin ,  de  dood  liet  einde  van  een  zelf¬ 
standig  leven  *).  Met  eene  inademing  begon  de  zelfstan¬ 
dige  voeding  en  ontwikkeling,  met  eene  uitademing  is  liet 
spel  der  levende  bewerktuiging  gesloten 1  2).  Zooals  vroeger 
de  omgeven.de  ligchamen  dienden ,  de  zelfstandigheid  van 
een  wezen  te  onderhouden,  zoo  keert  thans  dat  wezen  terug 
tot  den  kring  van  algemeene  natuurligchamen  om  op  nieuw 
de  rijken  der  natuur  te  doorloopcn  ,  en  volgens  de  wet  der 
eeuwige  wisseling  weder  van  een  algemeen  tot  een  bijzonder 
leven  op  te  klimmen  3).  Met  den  dood  zijn  alle  levens- 
verrigtingen  opgeheven  ,  het  organismus  heeft  opgehouden 
te  bestaan  ,  liet  mechanismus ,  het  resultaat  blijft  terug;  en 
daar  het  een  mechanismus  is  ,  dat  alleen  door  levende  krach¬ 
ten  in  beweging  kan  gebragt  worden  ,  houdt  het  ook  op  me¬ 
chanismus  te  zijn  en  ontbindt  zich  in  zijne  zamenstellende 
deelen,  die  slechts  do  hoedanigheden  van  levenlooze  lig¬ 
cliamen  bezitten. 

De  nog  hier  en  daar  voorkomende  verschijnselen  ,  welke 
door  sommigen  als  levensverschijnselen  aan  gemerkt  worden  , 
zooals:  stolling  des  bloeds  ,  irritabiliteit  der  spieren,  zijn 
niets  meer  dan  eene  schaduw,  het  resultaat  der  levenskrach¬ 
ten  4 ) ;  zij  zijn  dezelve  niet,  noch  een  gedeelte  van  dezelve. 
Waar  eeus  de  dood  is  ingetreden,  daar  is  geen  vooruitgang, 
geene  rust  ,  maar  achteruitgang.  Deze  achteruitgang  begint 
onmiddellijk  na  het  verdwijnen  des  levens ,  en  stelt  de  rij 
dier  verschijnselen  daar  ,  welke  wij  veranderingen  na  den 
dood  noemen  5.). 

1)  De  dood  is  geene  vernietiging  van  het  leven  in  eenen  algemeenen  zin; 
Carus,  Physiologie,  1  Th.  $  270.  De  zege  van  het  planetarische  beginsel 
is  de  dood  van  liet  bijzondere  leven  (Schönlein). 

2)  De  zelfstandigheid  van  ieder  wezen  is  natuurlijk  door  hare  betrekking 
tot  het  geheel  bepaald. 

3)  De  Difierenzirung  van  het  Idee  en  den  Aether  volgens  Carus,  stof  en 
kracht  volgens  de  Physici. 

4)  Gelijk  een  bal  nog  voortrolt,  ofschoon  hij  de  werpende  hand  ontvloden  is 

5)  De  dood  is  do  acte  des  stervens, 
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De  acte  des  stenens  zelve  heeft  eenige  veranderingen  ten 
gevolge ,  welke  in  een  palliologisch-anatomisch  opzigl  be¬ 
langrijk  kunnen  zijn.  Door  de  verminderde  intensiteit  der 
ademhaling ,  de  verhoogde  of  wel  veranderde  stofwisseling, 
vermindert  de  warmtegraad  des  ligchaams ,  vooral  der  verst 
van  liet  hart  verwijderde  deelen ;  vandaar  ,en  ook  wegens 
de  natuurlijke  zamentrekking  der  vaten  van  de  peripherie, 
vallen  de  uitwendige  deelen  zamen  (collapsus).  De  vormen 
des  ligchaams  worden  scherper ,  hoekiger ;  de  uitsteeksels  x 
der  beenderen  enz.  komen  meer  uit,  de  huid  wordt  bleek. 
Door  deze  zamentrekking  der  vaten  enz.  wordt  het  in  de 
cellen,  onder  en  in  de  huid,  bevatte  vocht  door  de  huid- 
opening  gedreven  1).  De  slagaderen  worden  zamengetrokken 
gevonden.  De  omvang  van  het  bloed  is  verminderd  wegens 
de  stolling  van  hetzelve  ,  uitgenomen  in  het  poortaderstelsel. 
Wegens  de  zamentrekking  des  harten  en  der  slagaderen, 
als  de  laatste  acte  van  liet  bloedvatenstelsel,  wordende  ade¬ 
ren  ,  vooral  de  oppervlakkige  ,  gevuld ,  soms  uitgezet  gevon¬ 
den.  De  longen  zijn  zamengevallen ,  daar  de  laatste  adem- 
halingsacte  eene  uitademing  was ;  het  middenrif  is  naar  bo¬ 
ven  gewelfd.  Kct  oog  is  halfgesloten  wegens  de  natuurlijke 
zamentrekking  van  den  opligter  des  ooglids ;  de  mond  is 
onvolkomen  gesloten.  De  ledematen  zijn  in  zachte  buiging. 
De  buik  is  ingetrokken ,  indien  er  geene  gas-verzamelingen 
zijn.  Er  vertoonen  zich  groene  ,  blaauwe  vlekken  en  stre¬ 
pen  op  de  wonden  van  den  buik,  zij  worden  door  D  es- 
champs  (Gazelle  médicale  de  Paris,  Ier  Avril ,  1843)  als 
een  zeker  leeken  des  doods  aangemerkt  ,  en  hij  maakt  dezo 
gevolgtrekkingen  : 

De  groene  of  blaauwe  kleur  van  den  buik  is  een  zeker 
teeken  des  doods,  bij  den  mensch  en  hoogere  werveldieren. 

Het  tijdpunt  dezer  kleuring  is  zeer  verschillend  in  de  na¬ 
tuur;  maar  zij  verschijnt  in  de  eerste  drie  dagen,  wanneer 
zij  door  physiche  inwerkingen  is  voortgebragt. 

De  buik  is  de  plaats,  door  de  natuur  gekozen,  om  den 
dood  te  kenmerken. 

De  schijndood  kan  niet  meer  met  den  wezentlijken  dood 
verwisseld  worden ,  want  de  genoemde  kleuring  komt  bij 
den  eerstgenoemden  niet  voor  ,  enz. 


* )  Het  kleverig  zweet  der  stervenden. 


De  thans  volgende  veranderingen  zijn  veranderingen  na 
den  dood  ,  door  uitwendige  physische  en  scheikundige  in¬ 
vloeden  daargesteld  J). 


VERANDERINGEN  KA  DEK  DOOD  VOLGENS 
NATUUR-  EN  SCHEIKUNDIGE  WETTEN. 

'  \ 

De  verstijving  van  liet  lijk  is  een  verschijnsel,  dat  door 
verschillende  Schrijvers  uit  verschillende  oogpunten  be¬ 
schouwd  wordt.  Men  schreef  haar  toe  aan  de  stolling  der 
vezelstof  van  het  bloed  en  der  lympha.  Nasso  echter 1  2) 
trekt  dit  in  twijfel ,  daar  de  vezelstof  ook  na  de  verslap¬ 
ping  der  spieren  gestold  blijft.  Marshall  Hall  (On 
the  Diseases  of  the  nervous  system ,  Duitsch  van  Wal¬ 
lach  1842)  zegt,  dat  zij  niets  anders  is  dan  de  voortdurende 
tonus  der  spieren  >  door  de  nog  aanwezige  vis  nervosa  Hal- 
leri  daargesteld.  Aangezien  het  celweefsel  door  het  geheele 
ligchaam ,  tusschen  iedere  spiervezel  zelfs  verspreid  is ,  en  in 
deze  cellen  eene  dampvormige  vloeistof  aanwezig  is;  daar 
allo  vloeistoffen  des  ligchaams  ,  door  verminderden  warmte¬ 
graad  ,  minder  vloeibaar  worden ;  daar  de  weeke ,  half  vloei¬ 
bare  deelen ,  b.  v.  het  vet ,  alle  om  deze  zelfde  redenen  vas¬ 
ter  worden;  daar  voorts  de  vastere  deelen  wegens  het  ont¬ 
staan  van  deze  ruimten  nader  tot  elkander  worden  gebragt, 
gelooven  wij  hierin  eenen  belangrijken  grond  lo  mogen  vin¬ 
den  voor  de  verstijving  van  het  lijk. 

Nysten  zegt  ook  (Recherches  de  Physiol.  et  de  Cliimie 
Pathol.,  p.  393,  403,  413),  dat  de  verstijving  met  het  ver¬ 
lies  der  levenswarmte  begint.  Fr.  Nasse  spreekt  dit  tegen, 
daar  de  inwendige  deelen  (do  maag)  nog  geruimen  tijd  de 
normale  warmte  behouden  (1835)  3).  De  verstijving  van  het 
lijk  bepaalt  zich  echter  veeleer  tot  uitwendige  deelen,  vooral 
de  ledematen  ,  het  aangezigt ,  welke  werkelijk  in  vrije  warmte 


1 )  Het  spreekt  van  zelf,  dat  de  oorzaken  des  doods  van  aanmerkelijken  in¬ 
vloed  zijn  op  de  veranderingen  door,  gedurende  en  na  denzelven  ontstaan.  Af¬ 
gezien  van  den  hoogstzeldzamen  natuurlijken  dood,  geschiedt  het  sterven 
meestal  onder  verschijnselen  van  beroerte,  verlamming  of  stuipen. 

2)  Handwörterb.  der  Physiologie  von  W a  g n  e  r ,  p.  115 ,  le  Lief. 

3)  Untersuchungen  zür  Physiol,  und  Pathol.  von  Fr.  und  Herin.  Nasse. 
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verminderd  zijn.  Wij  merken  dit  bij  iedere  lijkopening  op. 

De  verminderde  warmtegraad  is  liet  eerste  physische  tee- 
ken  des  doods  :  zij  vermindert  somtijds  reeds  geruimen  tijd 
vóór  den  dood  en  begint  aan  de  peripherische  deelen  des 
ligchaams.  De  dierlijke  warmte  is  volgens  Lie  b  i  g  het  re¬ 
sultaat  der  vorming  van  koolstofzuur  en  water ,  alzoo  van 
veene  scheikundige  werking:  met  het  ophouden  van  dezelve 
verliest  zich  de  dierlijke  warmte,  met  hare  vermindering 
vermindert  zij.  In  het  fijne  peripherische  vaatstelsel  nu  is 
de  zetel  van  deze  scheikundige  werking ;  daarom  is  het  ook  , 
dat  daar  de  afneming  van  de  warmte  het  eerst  wordt  waar¬ 
genomen.  De  warmte,  het  resultaat  van  stofwisseling ,  ver¬ 
mindert  met  de  vermindering  van  deze  en  houdt  met  haar 
op.  De  warmtegraad  daalt  beneden  de  temperatuur '  der  at- 
mospheer  en  neemt  die  van  het  water  aan.  Het  lyk  schijnt 
eene  rustende  massa  te  zijn ,  waarin  echter  weldra  nieuwe 
verschijnselen  duidelijk  worden  ,  voort vloeijende  uit  schei¬ 
kundige  werkingen,  die  ontbinding  der  bestaande  en  vor¬ 
ming  van  nieuwe  stoffen  ten  gevolge  hebben.  De  warmte¬ 
graad  vermeerdert  weder,  verheft  zich  zelfs  boven  de  om¬ 
gevende  temperatuur. 

Reeds  ten  tijde  van  het  sterven  worden  do  dampvormige 
vloeistoffen ,  b.  v.  in  de  hersenholten,  liet  hartezakje,  de 
borst-  en  buikholten ,  tot  dropbare  vloeistoffen.  By  het  on¬ 
derzoek  van  het  lijk  moeten  zij  wel  steeds  in  den  laatsten 
toestand  worden  aangetroffen ,  daar  hetzelve  langeren  tijd  na 
den  dood  wordt  in  het  werk  gesteld.  Deze  vloeistoffen  zijn 
waterachtig,  eenigzins  troebel. 

De  verschillende  vloeistoffen  des  ligchaams  worden  dikker, 
zooals  het  gewrichtsYOcht ,  het  slijm,  het  bloed,  de  gal,  de 
oogvochten,  het  vet,  enz.  Zij  begeven  zich  volgens  de  wetten 
der  zwaartekracht ,  der  exosmosis ,  endosmosis  en  imbibi- 
tie ,  niet  alleen  naar  de  diepst,  gelegene  deelen  ,  maar  door¬ 
dringen  de  wanden  der  holten  ,  waarin  zij  bevat  zijn.  Yan- 
daar  kleurt  de  gal  exosmatisch  ,  de  lever ,  de  galblaas  en 
aangrenzende  deelen ,  geel.  Het  bloed  in  vezelstof,  cruor  eu 
lympha  gescheiden ,  kleurt  door  de  oplossing  der  bloedbol- 
letj  es  de  wanden  der  vaten  rood ,  zinkt  naar  do  laagst  gele¬ 
gene  deelen ,  b.  v.  de  achterste  vlakte  der  longen  ,  der  rug- 
spieren  ,  der  huid ,  der  hersenen ,  der  lever ,  der  maag  en 
darmen  enz.  ( hyperaemie  cadavérique ,  A  n  d  r  a  1 ) .  De  plaat- 
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siiig  dus  van  het  lijk  heeft  op  deze  verschijnselen  alzoo  groo- 
ton  invloed;  het  voorgaande  heeft  in  de  meeste  opzigton 
plaats  bij  de  ligging  op  den  rug.  Zoo  brengt  zelf  ecne  meer 
verhevene  plaatsing  Yan  het  hoofd  te  weeg,  dat  het  vocht 
der  hersenholten  naar  het  ruggemergskanaal  afdaalt.  Al¬ 
lengs  openbaart  zich  meer  en  meer  de  scheikundige  ontmen¬ 
ging  van  alle  deelen ,  gepaard  en  opgevolgd  met  verlies  van 
organische  en  physische  eigenschappen.  Het  dierlijk  lig- 
chaam  ,  uit  stikslofrijke  beslanddeelen  zamengesteld ,  die  door 
geene  levende  krachten  meer  gebonden  worden  ,  neigt  spoe¬ 
dig  tot  ontbinding  en  verrotting.  Deze  hoogstveranderlijke 
bestanddeelen  ,  welker  atomen  zoo  bewegelijk  zijn,  eenmaal 
begonnen  zijnde  zich  te  ontbinden  >  deelen  haren  toestand 
rondom  zich  mede.  Zoo  is  eene  kleine  hoeveelheid  ferment 
genoegzaam  om  gisting  voort  te  brengen ,  waarop  dezelve 
zonder  verdere  bijvoeging  voortgaat.  Zoo  steekt  eene  rot¬ 
tende  vrucht  spoedig  de  naastbij  gelegene  aan  ,  hetgeen  vol¬ 
gens  Berzelius  eene  katalytische  kracht  of,  contactwerking 
zou  zijn,  maar  volgens  L  ie  big  niets  anders  is  dan  eene 
omligging  der  atomen.  Bij  de  organische  stoffen  geeft  de 
zuurstof  deze  eerste  impulsie  tot  ontbinding  ,  tot  langzame 
verbranding,  en  van  nu  af  aan  gaat  dezelve  onophoudelijk 
voort,  tot  eindelijk  de  laatste  producten:  water,  koolstof¬ 
zuur,  ammoniac  en  een  humusaardig  ligchaam  overblijven. 
In  dit  tijdsverloop  dienen  de  organische  stoffen,  tot  een’  ze¬ 
keren  graad  van  ontbinding  gekomen,  tot  voedsel  voor  infu- 
soria  van  allerlei  aard.  De  hoogere  structuur  van  het  orga- 
nisinus,  gepaard  met  eene  hoogere,  meer  zaamgestelde  schei¬ 
kundige  menging  ,  neemt  af  in  omgekeerde  rede  harer  ont¬ 
wikkeling.  De  organische  weefsels  uit  kernligchaampjes ,  cel¬ 
kernen  en  cellen  gevormd ,  keeren  tot  dezen  toestand  terug , 
tot  korreltjes  van  lage  organische  of  onorganische  zamen- 
stelling  (vet-  of  aardachtige  verbindingen);  zij  worden  vloei¬ 
baar  en  ontbinden  geheel.  Uit  verbindingen  van  organische 
zuren  met  organische  bases  ontslaan  verbindingen  van  or¬ 
ganische  zuren  met  onorganische  bases  en  omgekeerd,  tot 
beide  zich  als  geheel  onorganische  stoffen  zamenstellen  en 
eindelijk  in  elementen  gescheiden  worden.  Het  bloed  gaat 
het  eerst  in  ontbinding  over  ;  door  vorming  van  koolstofzuur, 
koolstofzure  loogzouten  en  ammoniac  wordt  de  globuline  en 
kleurstof  van  het  bloed  opgelost ,  verlaat  alzoo  zijne  holten 
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en  dringt  oyeral  door.  Donnc  neemt  zelfs  aan  y  dat  de  ver¬ 
anderingen  der  bloedlichaampjes  het  eerste  en  zekeié  teekcn 
des  algemeenen  doods  zijn. 

Het  aderlijke  bloed,  als  rijker  aan  koolstofzuur,  gaat 
spoediger  tot  ontbinding  over  dan  dat  der  slagaderen.  De 
vezelstof  van  liet  bloed  blijft  echter  langer  in  de  vaten  terug 
en  wordt  soms  in  belangrijke  hoeveelheid  in  het  hart  en  de 
groote  vaten  aangetroffen ,  welke  men  polijpen  genoemd 
heeft,  en  waarschijnlijk  ontstaan  door  den  langzamen  door¬ 
gang  des  bloeds  door  de  vleeschbalkjes  van  het  hart  in  de 
acte  des  stervens;  zij  behooren  wel  van  de  ware  polijpen 
onderscheiden  tc  worden  ,  welke  naauwkeurig  met  het  hart 
zamenhangen.  Men  vindt  deze  polijpen  veelal  bij  lijders  ,  die 
aan  hevige  ontstekingen  sterven.  Men  heeft  deze  stolling  der 
vezelstof  als  eene  organische  werking  beschouwd  (H  u  n  t  e  r  , 
Tackrah,  Schultz,  Prater);  door  den  invloed  der 
zuurstof  (Beddoes,  Sc  broeder  van  der  Kolk),  door 
ontwijking  van  het  koolstofzuur  (Scudamore);  volgens  de 
hedendaagsche  Physiologen  ,  door  vorming  van  koolstofzuur 
ten  gevolge  van  de  toetreding  der  zuurstof  1).  Men  treft 
de  gestolde  vezelstof  aan  de  bovenvlakte  des  bloeds  aan,  even¬ 
als  bij  stolling  buiten  het  ligchaam.  Het  bloed  der  poort  - 
ader  stolt  niet.  Er  zijn  voorbeelden,  dat  het  bloed  in  het 
lijk  vloeibaar  was  en  naderhand  in  de  lucht  stolde.  L  o  r- 
dat  (Traité  des  Hémorrhagies ,  p.  155)  schrijft  dit  aan  den 
voortdurendeu  levensinvloed  der  haarvaten  toe;  Lobstein 
(Traité  d’ Anatomie"  Pathologique ,  T.  1  ,  Paris  1829,  p.  214) 
aan  het  in  het  bloed  aanwezige  zenuwbeginsel.  De  verkla¬ 
ring  van  dit  verschijnsel  moge  veeleer  hierin  gezocht  worden, 
dat  bij  eene  aderlijke  gesteldheid  des  bloeds,  meer  koolstof¬ 
zure  loogzouten  ia  het  bloed  aanwezig ,  de  stolling  der  ve¬ 
zelstof  vertraagd  wordt,  nu  aan  de  lucht  blootgesteld,  de 
zuurstof  zich  met  de  loogzouten  door  vorming  van  andere 
verbindingen  vereenigt  en  koolstofzuur  vrij  wordt ,  waarop 
de  stolling  plaats  heeft. 

De  verspreiding  van  het  bloed  in  alle  deelen  moet  onder¬ 
scheiden  worden  van  die  bloedophoopingen  ,  welke  het  gevolg 
van  een  ziekteproces  zijn.  In  het  eerste  geval  zijn  het  in- 


1)  Wagner’»  Wörterb.  der  Physiologie ,  lr  Liefr.,  p.  111» 


filtratiën ,  erenals  b.  v.  eene  vlek  op  vloeipapier;  in  het 
laatste  opvulling  van  slagaderlijke  vaten  ,  die  zich  ,  wegens 
de  stolling  van  het  uitgestorte  bloed ,  niet  verder  kunnen 
ontlasten.  Het  celweefsel  is  de  ware  zitplaats  der  bloed ver- 
zamelingen  in  lijken  ,  bij  ontstekingen  zijn  het  de  vaten  der 
weefsels. 

De  chijl  en  lympha  stollen  zelden  na  den  dood ,  en  het 
verlaten  van  hunne  vaten  wordt ,  wegens  de  bleek e  kleur 
dezer  vochten  ,  minder  duidelijk  opgemerkt.  De  chijlusko- 
geltjes  en  die  der  lympha  verliezen  hunnen  vorm. 

De  vloeistoffen  zij  n  voor  ontbinding  het  eerst  aan  de  beurt, 
daar  de  vaste  deelen  nog  eerst  vloeibaar  moeten  worden, 
om  geheel  ontbouden  te  worden.  Het  zijn  de  reeds  in  ont¬ 
binding  verkeerendo  stoffen  des  darmkanaals,  de  pis,  het 
bloed  ,  de  chijl,  de  lympha,  het  slijm  enz.  die  tot  onorganische 
stoffen  overgaan.  Yandaar  verdeden  zy  zich  thans  alle  door 
het  ligchaam  en  vermengen  zich  overal.  In  het  darmka¬ 
naal  wordt  eene  belangrijke  hoeveelheid  gas  ontwikkeld, 
waardoor  de  buikholte  opzwelt  en  het  middenrif  nog  meer 
naar  boven  wordt  gedreven.  De  darmen  zelve  worden  wan¬ 
kleurig  ,  laten  allengs  het  gas  door.  Was  het  bloed ,  in 
den  beginne,  daarhenen  gevloeid,  waar  het  den  minsten 
wederstand  ondervond  om  volgens  de  wetten  der  zwaarte¬ 
kracht  te  zinken ,  thans  wordt  het  ontbonden ,  ontwikkelt 
gas  en  schuimt. 

De  teeltenen  van  eene ,  bij  het  leven  bestaan  hebbende, 
bloedophooping  gaan  verloren.  In  de  longen  heeft  deze 
gas-ontwikkeling  uit  het  bloed  het  duidelijkst  plaats,  hier 
toch  is  veel  bloed  steeds  verzameld.  Ook  de  kleur  van  het 
bloed  wordt  ligter.  Deze  omstandigheden  dienen  bij  gereg- 
telijke  gevallen  gewaardeerd  te  worden.  Bij  lijkopeningen 
wordt  het  bloed  ,  door  de,  buitenlucht ,  spoedig  ligtrood  ge¬ 
kleurd,  vooral  duidelijk  bij  vliesachtige  weefsels  ,  b.  v.  dar¬ 
men  en  maag  ,  hersenvliezen ,  wanneer  dezelve  in  het  wa¬ 
ter  gedompeld  worden ,  hier  worden  de  bloedbolletjes  opge¬ 
lost ;  dit  moet  niet  vervoeren  tot  aanneming  van  slagaderlijke 
opspuiting.  Ook  worden  anders  kleurloos  vocht  voerende 
vaten  ,  spoedig  na  den  dood,  door  de  kleurstof  van  het  bloed 
gevuld.  Het  celweefsel  ,  de  vliezen  enz.,  die  eenig  vocht 
bevatten,  laten  dit  allengs  door,  zij  vallen  zamen  ,  b.  v.  de 
oogvliezen,  zij  worden  minder  doorschijnend ,  eindelijk  bro- 
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zer  ,  ligter  le  verscheuren ,  verliezen  allengs 'hunne  organische 
structuur ,  en  bij  yelen  gaat  de  normale  vorm ,  bij  de 
minste  aanraking,  verloren.  De  hersenen  ,  het  ruggemerg , 
de  spieren  enz.  ondergaan  dezelfde  verandering.  Hoezeer 
de  spieren  eenige  uren  na  den  dood  nog  op  den  galvanischen 
prikkel  reageren,  houden  zij  echter  op  deze  eigenschap  te 
bezitten ,  zoodra  het  scheikundig  regt  der  buitenwereld  haar 
overmeestert.  De  stijfheid  van  het  lijk  gaat  ook  allengs  ver¬ 
loren  ,  want  het  celweefsel  wordt  wederom  uitgezet ,  de 
sluitspieren  laten  vrijen  doorgang  toe ,  het  bovenste  ooglid 
valt  neder,  de  onderkaak  valt  naar  den  hals.  Op  de  ont¬ 
binding  der  weeke  deelen  volgt  die  der  vaste.  De  dierlijke 
weefsels  ontbindeu  vroeger  dan  de  vegetatieve  ;  de  midden- 
puntsdeelen  vroeger  dan  die  van  den  omtrek  :  vandaar  de 
hersenen  vroeger  dan  do  zenuwen  ,  het  hart  vroeger  dan  de 
vaten ,  de  spieren  van  den  romp  vroeger  dan  die  der  lede¬ 
maten.  Hiervoor  kan  die  reden  zijn,  dat  de  genoemde  mid- 
denpuntsdeelen  met  meerdere  vochten  in  aanraking  zijn. 
Toorts  volgen  het  celweefsel  en  de  klieren  en  eindelijk  de 
huid.  Het  hoornweefsel  ,  de  haren  ,  het  glazuur  der  tanden , 
als  geene  levende  deelen,  maar  doode  voortbrengsels  eener 
organische  werkzaamheid ,  worden  zeer  laat  in  hunne  ele¬ 
menten  gescheiden.  De  beenderen  verliezen  eerst  na  jaren 
hunne  organische  bases,  de  kalkaarden  worden  zelfs  in  liet 
geheel  niet  veranderd ,  maar  worden  door  de  inwerking  van 
bijzondere  omstandigheden  gescheiden.  Zoo  verliezen  de  dee¬ 
len  van  een  bewerktuigd  geheel,  van  het  pronkstuk  der 
schepping,  allengs  de  teekeu en  eener  vervlogene  volmaaktheid. 
Het  lijk  wordt  met  afzigtelijke  kleuren  bedekt,  met  stin¬ 
kende  en  wankleurige  vochten  doorlrokken  ,  die  eenen  on- 
dragelijken  reuk  verspreiden.  De  sclioono  vormen  worden 
onzigtbaar,  het  lijk  wordt  eene  massa,  waaraan  zelfs  ten 
laatste  naauwelijks  eenige  vorm  te  bespeuren  is ,  en  het  zoo 
zamengeslelde  organismus  vermengt  zich  met  de  aarde , 
waaruit  het  ontstaan  was. 

Het  zoude  hoogstmoeijelijk  zijn,  den  tijd  op  te  geven, 
waarin  alle  deze  verschijnselen  bij  opvolging  plaats  vinden. 
Wij  hebben  in  het  bovenstaande  die  opvolging  cenigzins 
in  het  oog  gehouden ,  maar  zij  hangen  af  van : 
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De  noodzakelijke ,  algemeene  en  toevallige  bijzondere 
omstandigheden  ,  tot  het  daarstellen.  van  de  ver¬ 
anderingen  na  den  dood.  • 

Atmosferische  lucht ,  water ,  eu  warmte  zijn  de  omstan¬ 
digheden  ,  welke  noodig  zijn  tot  daarstélling  eu  bevordering 
der  ontbinding.  In  hoe  betere  mate  zij  dus  aanwezig  zijn  , 
des  te  spoediger  en  regelmatiger  zal  de  ontbinding  plaats 
hebben.  Daar  de  invloed  der  atmospherisclie  lucht,  of 
liever  der  zuurstof,  slechts  zeer  korten  tijd  behoeft  plaats  te 
hebben ,  het  ligchaam  veel  water  bevat  ,  zoo  geschiedt  zij 
meestal  snel.  Op  de  verschillende  omstandigheden  der  ont¬ 
binding  grondt  zich  de  verdeeling  van  L  i  e  b  i  g  in  de  drie 
soorten  van  ontbinding  der  organische  ligchamen :  Fazdniss, 

erwesung  en  V ermoderung ,  d.  i.  :  onder  het  water  ,  in 

de  atmospherisclie  lucht  en  bij  geringe  toetreding  van  water 

♦ 

en  lucht.  Yerhindering  der  toetreding  van  water  ,  verhin¬ 
dert  de  ontbinding;  hierop  berust  de  mummificatie  gedeel¬ 
telijk,  en  het  bewaren  van  praeparaten  door  uitdrooging  , 
door  tochtlucht,  door  zelfstandigheden  die  het  water  opslorpen 
of  zich  er  mede  vereenigen  ,  b.  v.  alcohol,  suiker,  keuken¬ 
zout,  salpeter.  Yerhinderde  toetreding  der  atmospherisclie 
lucht  gaat  de  ontbinding  geheel  tegen.  Hierop  berust  de 
methode  van  Appert  om  spijzen  te  bewaren,  daar  in  dit 
geval  de  noodzakelijke  gasvormige  zuurstof  ontbreekt.  Eeue 
lage  temperatuur  verhindert  voorts  de  ontbinding.  Zij  ver¬ 
hindert  de  beweging  der  atomen  ,  der  stoffen  over  het  alge¬ 
meen ,  zoo  zelfs  dat  men  lijken  van  vóóraardsche  dieren  in 
Siberië  heeft  gevonden  ,  waarvan  de  spieren ,  de  huid  en 
haren  bewaard  waren  gebleven. 

Yoclitige  warmte  ,  alzoo  warme  waterdampen  begunstigen 
de  ontbinding  ongemeen. 

Er  zijn  zelfstandigheden  die  op  eenige  wijze  de  ontbin¬ 
ding  te  keer  gaan ,  en  wel  door  den  scheikundigen  invloed  , 
hetzij  door  zich  met  sommige  zelfstandigheden  te  verbinden, 
hetzij  zij  dezelve  wegvoeren  ,  b.  v.  chlor  en  chlorkalk  ;  of  zich 
verbinden  met  de  organische  stoffen  ,  tot  zoodanige  ligchamen t 
welke  minder  tot  ontbinding  geneigd  zijn,  b.  v.  delfzureri , 
houtazijn,  looistof,  arzenigzuur ,  sublimaat,  creosot  enz. 

Men  merkt  soms  aan  het  lijk  een  phosphoresceren  der  huift 
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op ,  en  wel  bij  vetrijke  ligchamen.  Dit  geschiedt  misschien 
evenals  bij  verrottende  visschen  en  weekdieren ,  door  we- 
zentlijke  vorming  van  phosphor.  Daar  phospkor  en  zwavel 
in  de  vetten  van  het  bloed  en  der  hersenen  aanwezig  zijn  , 
zal  dit  verschijnsel  duidelijker  verstaan  worden. 

De  oorzaken  des  doods  en  do  wijze  Waarop  het  sterven 
plaats  heeft,  kunnen  belangrijken  invloed  uitoefenen  op  de 
ontbinding  des  ligchaams.  Zoo  gaat  een  tot  den  dood  af¬ 
gejaagd  dier  zeer  snel  in  verrotting  over  ,  omdat  veel  ver¬ 
tering  van  stof ,  veel  ontbinding  en  geene  vergoeding ,  eene 
opheffing  van  het  dierlijk  chemismus  hier  de  oorzaak  des 
doods  is. 

Men  merkt  bij  lijken,  onder  hel  water  verrottende,  de 
verandering  derzelve  op  ,  in  eene  vetachlige  massa. 

Over  het  algemeen  worden  de  lijken  van  ouden  langzamer 
dan  die  van  jongeren  ontbonden,  wegens  de  meerdere  sap¬ 
rijkheid  der  laatsten ,  ,en  de  meer  onorganische  verbindin¬ 
gen  der  eersten.  Plotseling  gestorvene  ontbinden  vroeger  , 
dan  langzaam  overledene. 

De  lijken  van  lijders  aan  scheurbuik,  typhus ,  rotkoorts 
gaan  spoedig  in^bederf  over  ,  daar  reeds  gedurende  het  leven 
een  achteruitgang  van  het  dierlijk  chemismus  plaats  vond. 

Bij  de  behandeling  der  Bijzondere  Ziektekundige  Ont¬ 
leedkunde  zullen  wij  gelegenheid  hebben  hierop  terug  te 
komen. 

/ 


II.  VERANDERINGEN  IN  DE  VLOEIBARE  VORM¬ 
ELEMENTEN  DES  LIGCHAAMS. 

OVEE  DE  CHIJL. 

De  chijl ,  een  der  vloeibare  vorm-elementen  des  ligchaams ? 
wordt  daargesteld ,  door  de  opslorping  uit  de  voedingsmid¬ 
delen. 

De  chijl  is  zamengesteld  uit  eiwitstof,  vezelstof,  vet, 
kleurstof,  chlorur.  sodae  ,  soda,  phosphorzure  kalk. 

ProL  N  a  s  s  e  geeft  de  volgende  Analysis  ,  tevens  met  ver¬ 
gelijking  van  die  des  bloeds ,  op  . 
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Bloed. 

Chijlus. 

Water.  .  .  810.0. 

935,0. 

Vaste  deelen.  190,0.  . 

65,0. 

Ligchaampjes.  92,8. 

4,0. 

Vezelstof.  .  .  2,8.  . 

0,75. 

Eiwit.  .  .  80,0.  . 

31,0. 

Extractiefstof.  5,2. 

6,25. 

Vet.  .  .  .  1,55.  . 

15,0. 

Alcal.  zouten.  6,7. 

7,0. 

Aardacht.  zouten.  0,25.  • 

1,0. 

Ijzer  oxyde.  ,0,7.  t 

sporen. 

1000,00. 

1000,00. 

Hare  zamenstelling  is  bij 

vleeschelende  dieren,  volgens 

Macaire  en  Ma  reet: 

Carboneum 

55,2. 

N 

Oxygenium 

25,9. 

Hydrogenium 

6,6. 

Nitrogenium 

11,0. 

Bij  planteteude  dieren  : 

Carbon. 

55,0. 

4 

Oxygen. 

26,8. 

Hydrog. 

6,7. 

Nitrog. 

11.0. 

/ 

Zij  is  wit  ,  rooskleurig ,  vet  op 

liet  gevoel,  van  eenen 

spermatischen  reuk ,  zoet  van  smaak  , 

van  loogzoutige  reactie. 

Zij  bevat  vetbolletjes  en  chijluskogeltjes  ,  identisch  met  de 
bloedbolletjes  ,  maar  kleiner  en  kleurloos  van  0,0033  vol¬ 
gens  Wagn er,  zij  zijn  in  water  onoplosbaar.  Zij  scheidt 
zich  in  een  coagulum  en  serum.  Zij  is  minder  vloeibaar  ? 
roodachtig  van  kleur  en  stolt  spoediger  in  de  chijlbuis  dan 
in  de  beginselen  der  chijlvaten.  De  chijl  bevat  bij  gemis 
van  stikstof  houdende  spijzen  minder  vezelstof. 

Na  den  maaltijd,  en  vooral  na  gebruik  van  veel  vet  ,  is 
er  meer  vet  iu  de  chijl  aanwezig. 

Bij  verminderde  voeding  of  rust  der  digestie  is  er  meer 
vezelstof  en  zuurstof  in  de  chijl. 

Bij  verhinderde  gal -afscheiding  is  de  hoeveelheid  vet  ver¬ 
minderd. 

De  chijl  is  dikwijls  vermengd  met  toevallige  zelfstandig» 
heden. 


I 
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OVER  DE  LYMPII.4 . 

De  lymplia  ,  in  de  kanalen  van  dien  naam  bewogen  wor¬ 
dende,  wordt  door  opslorping  uit  de  organische  weefsels'ge- 
vormd.  Zij  bevat  alzoo  de  deelen,  welke,  het  doel  van  hun 
aanwezen  bereikt  hebbende  ,  den  bijzonderen  vorm  in  den 
algemeenen  hebben  veranderd.  Zij  is  het  product  der  ont¬ 
binding  met  iedere  verrigting  verbonden. 

Zij  is ,  bij  den  mensch  ,  helder  ,  kleurloos  of  lichtgeel , 
van  zoutachtigen  smaak ,  spermatischen  reuk.  Reageert  al- 
calisch.  Met  den  microscoop  ziet  men  in  dezelve  kleine , 
ronde,  ongekleurde  bolletj es  ,  die  kleiner  en  minder  menig¬ 
vuldig  dan  de  bloedbolleljes  zijn.  Zij  bevat  0<264o/o  vet 
(Mar chand  en  Colberg).  '  Hare  scheikundige  zamen" 
stelling  is:  v 


Water.  .  .  . 

925 

Albumine.  . 

57,36 

Yezelstof/  . 

3,30 

Chlorur.  sod.  . 

) 

- -  potass. 

Soda.  .  .  . 

>  1434 

Phosphas  calcis. 

J 

1000,00. 

Bij  vleeschetende  dieren  is  de  hoeveelheid  van  zouten  min¬ 
der  dan  bij  plantetende  ,  8,4  op  1000  Dl.  (Che  vreul).  Zij 
scheidt  zich  eveneeus  in  een  vloeibaar  gedeelte  en  coagulum. 

Door  voortgezette  onthouding  van  voedsel  verliest  zij  de 
eigenschap  om  te  stollen. 

De  hoeveelheid  der  lymplia  en  van  hare  vezelstof  wordt 
door  onthouding  van  voedsel  verminderd. 

Bij  waterzuchtigeh  bevat  zij  minder  vezelstof.  In  de  na¬ 
bijheid  der  lever  is  zij  geelachtig,  vooral  in  de  léver  zelve; 
in  de  milt  roodachtig.  Zij  bevat  etter  bij  ontsteking  der 
watervaten,  bij  veretteringen  enz.  Bij  een  lymphatisch  ge¬ 
stel,  bevat  zij  minder  vezelstof.  Bij  scrophulosis  is  hare  za- 
menstelling  veranderd. 

Men  heeft  melk  in  de  lymplia  gevonden,  aardachtige 
deelen  bij  caries,’  spina  ventosa;  vreemde  zellstandigheden  , 
vergiften,  smetstoffen  worden  in  dezelve  opgenomen. 

Ophoopingen  van  lymplia  geschieden  alleen  wegens  ver- 
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hindering  in  den  terugvloed ,  b.  v.  verharding ,  atropine  van 
klieren,  drukking  door  nabijgelegene  deelen,  toegroeijing 
van  het  vat  enz. 


VERANDERINGEN  DES  BLOEDS. 

Bloed,  chijl  en  lympha  zijn  de  vloeibare  vorm-elementen, 
de  voortdurend  in  beweging  zijnde  grondweefsels  (Vogel) 
des  dierlijken  ligchaams.  In  dezelve  huisvest  niet  alleen  de 
algemeene  neiging  (het  idee)  (Sniadeck,  Carus)  om 
oenen  vorm  aan  te  nemen,  maar  zij  hebben  reeds  eenenwer- 
kelijken  vorm  aangenomen.  De  ligchaampjes  of  cellen  stellen 
het  eigenlijke  weefsel  dezer  zoogenaamde  vloeistoffen  daar , 
en  in  plaats  van  aan  elkander  verbonden  te  zijn  of  eene 
bepaalde  plaats  te  hebben ,  zweven  zij  in  eene  vloeistof  en 
zijn  in  bijzondero  kanalen  bevat:  bloed-,  chijl-  enlympha- 
tische  vaten. 

Het  bloed  is  het  vorm-element,  waaruit  alle  andere  weef¬ 
sels  ,  afscheidingen  enz.  hun  bestaan  bij  voortduring  ont- 
leenen ,  zoowel  de  gezonde  als  ziekelijke  of  onregelmatige. 
Omgekeerd  verwijdert  het  de  overvloedige,  onbruikbare  en 
verandert  de  ongeschikte  zamenstellingen.  # 

De  chijl  is  deszelfs  bron  ten  opzigte  der  voedingsmiddel 
len,  de  lympha  ten  opzigte  der  stofwisseling. 

De  ademhalingsorganen  verbeteren  ,  veranderen  de  zamen- 
stelling  des  bloeds  ,  door  hetzelve  voor  zijne  verrigtingen 
weder  geschikt  te  maken.  De  secretie-organen  zijn  deszelfs 
zuiveringstoestellen. 

De  lymphatisclie  (chijl)  vaten  slorpen  in  den  vorm  van 
vetblaasjes  en  kleine  ;  ronde  ,  onregelmatige  ligchaampjes  do 
opgenomene  voedingstoffen  op  ,  die  de  grondstof  en  den  inhoud 
der  bloedligchaampjes  vormen,  en  in  de  lymphatische  vaten 
en  klieren  ,  welligt  onder  medewerking  der  milt  tot  werke¬ 
lijke  bloedblaasjes  gevormd  worden.  De  overvloedige  hoe¬ 
veelheid  koolstof  des  aderlijken  bloeds  wordt  in  de  longen 
afgescheiden  en  al  zoo  het  bloedblaasje  geschikt  gemaakt  om 
tot  voeding  van  alle  weefsels  te  dienen  (Y alentin). 

Niet  daar,  waar  het  bloed  in  groote  hoeveelheid  bij  el¬ 
kander  is,  maar  daar,  waar  in  de  fijnste  vaatjes,  in 
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het  liaarvatennet ,  de  beweging  des  bloeds  langzamer  ,  een¬ 
vormig  is ,  de  bolletjes  in  zeer  gering  aantal  voortrollen  , 
eene  innige  gemeenschap  lussclien  het  bloed  eu  de  weefsels 
plaats  vindt,  is  de  werkplaats  der  voeding,  der  stofwisseling. 

Deze  stofwisseling,  bestaande  in  het  opnemen  en  afgeven 
van  stoffen  ,  moet  berusten  op  eene  wederkeerige  aantrek¬ 
king  tussclien  bloed  en  weefsel  (Vogel). 

Veranderingen  in  de  weefsels  moeten  veranderingen  des 
bloeds  ,  en  veranderingen  van  dit ,  veranderingen  in  de  weef¬ 
sels  voortbrengen. 

Het  bloed  is  eene  vloeistof  *)  van  roode  kleur  (lichter  in 
de  slagaderen,  donkerder  inde  aderen),  van  1,041  (Boy le 
en  Thackrah);  1,049  a  1,051  (Davy  en  Scudamore); 
1,056  (Fourcroy);  1,055  (Whiting);  1,059  (Denis); 
van  eeneii  bijzonderen  reuk,  uit  de  volgende  grondstoffen 
zamengesteld ; 

Vrije  zuurstof,  vrije  stikstof,  vrij  koolstofzuur,  hydrochlo- 
ras  sodae  ,  hydrochloras  polassae ,  sulphas  polassae  ,  car- 
bonas  sodae,  carbonas  calcis,  carbonas  magnesiae ,  pliosphas 
sodae  ,  pliosphas  calcis  ,  phosphas  magnesiae  ,  galactas  sodae, 
eene  zeep  met  soda  als  basis  en  vaste  vetzuren ,  een  zout 
riekende  als  een  vlugtig  vetzuur,  phosphorhoudende  vetstof, 
cholesteriiie ,  seroline ,  vrij  oliczuur,  vezelstof,  eiwitstof, 
eene  gele  kleurstof,  eene  roode  kleurstof,  ijzer,  niet  be¬ 
paalde  extractiefstoffen ,  water  2).  De  temperatuur  van  het 
bloed  is  als  midden  -voor  het  slagaderlijke  104°  F.  en 
101,75  voor  het  aderlijke  (Magen  die). 

Uit  bovengenoemde  opgave  moge  blijken ,  hoe  veelzijdig 
de  scheikundige  werkkring  des  bloeds  moet  zijn-,  hoe  be¬ 
grijpelijk  het  is  ,  dat  het  bloed  ,  als  de  bron  van  alle  an¬ 
dere  deelen  ,  beschouwd  moet  worden. 

De  veranderingen  des  bloeds  bepalen  zich  tot  de  hoeveel¬ 
heid  en  hoedanigheid. 

VERANDERINGEN  JN  DE  HOEVEELHEID 
DES  BLOEDS. 

De  overvoeding  des  bloeds  heeft  plaats  ,  wanneer  het  bloed 


1)  Eene  levende  vloeistof.  Nou  man  n  noemt  de  vraag  of  het  bloed  leeft 
«teine  Thorheit.»  Alg.  Pjilhol.  pag.  56. 

2  )  Ook  globuline. 
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in  -wezenlijke  besla nddeeleu  toe-  ,  in  walerachtige  ,  minder 
wezenlijke  afneemt,  liet  specifiek  gcwigl  vermeerderd  is. 
De  algemeeue  vermeerdering  van  de  massa  des  bloeds  met 
behoud  van  het  specifiek  gewigt  en  de  betrekking  der  za- 
men stellende  deelen  wordt  betwijfeld  (1’Heritier  1.  c. 
p.  167). 

De  oorzaken  yan  deze  vermeerdering  des  bloeds  kunnen 
zijn  : 

a.  Te  groote  toevoer  van  voedende,  proteïne  bevattende, 
voedingsmiddelen. 

b.  Verminderde  afzetting  van  de  bestanddeelen  des  bloeds 
voor  de  stofwisseling  ,  bij  normale  en  vermeerderde 
voeding  ,  b.  v.  wegens  gebrek  aan  ziels-  en  lichaams¬ 
oefeningen. 

c.  Opheffing  van  normale  afscheidingen,  b.  v.  maandstonden. 

De  verschijnselen  daardoor  teweeggebragt ,  zijn:  roodheid 

der  huid  en  slijmvliezen,  verhoogde  warmtegraad,  uitzetting 
der  vaten  ,  krachtiger  hart-  en  polsslag.  Er  ontstaan  ligt 
slagaderbreuken  van  het  hart  en  der  groote  vaten ,  conges- 
tiën  naar  bijzondere  deelen,  bloedvloeiingen»  vooral  der 
slijmvliezen,  wegens  den  gebrekkigen  tegenstand  der  de 
vaten  omringende  deelen  ,  verscheuring  der  vaten  ,  neusbloe¬ 
ding  ,  bloedhoesten. 

Er  bestaat  grooten  aanleg  voor  ontstekingen.  Ook  is  het 
bloed  bij  deze  ware  volbloedigheid  (Plethora  vera)  meer 
slagaderlijk.  Wanneer  de  volbloedigheid  zoo  verre  gekomen 
is,  dat  zij  de  circulatie  hinderlijk  wordt ,  vloeit  het  bloed 
bij  eene  aderlating  in  den  beginne  langzaam ,  allengs  met 
meerdere  kracht-,  liet  bloed  wordt  met  kracht  uitgedreven, 
is  rijk,  de  stolling  is  volkomen:  maar  ofschoon  het  coa- 
gulum  grooter  in  omvang  is ,  biedt  bet  echter  minder  tegen¬ 
stand»  De  globuli  zijn  vermeerderd.  De  kleur  is  helder  rood, 
wegens  de  vermeerdering  der  zoutdeelen.  Volgens  And  ral 
toont  het  geene  volkomene  bloedkoek. 

Analysis ,  volgens  1’Heïitier,  van  aderlijk  bloed  bij 
Plethora,  6e  experiment: 

Fibrine.  Globuli.  Vaste  deelen  van  de  wei.  Water. 

3,4.  142,8.  81,6.  772,2. 

Alzoo  eene  meerderheid  van  0,4  fibrine,  15,8  globuli ,  1,6 
vaste  deelen  der  wei  en  eene  minderheid  van  17,8  water  , 

7  9 

in  vergelijking  van  gezond  aderlijk  bloed. 
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Eene  algemeen©  ,  betrekkelijke  overvoeding  des  bloeds,  ook. 
passive  genoemd ,  ontstaat ,  behalve  uit  de  oorzaken  onder 
b.  en  c.  boven  vermeld  ,  nog  bijzonder  door  afsluiting  eens 
deels  yan  deu  bloedsomloop,  b.  y.  onderbinding  van  eene 
slagader,  afzetting  eens  deels  (Plet hora  ad  spatium). 

Er  bestaat  neiging  tot  passieve  congestiën,  beroerte,  over¬ 
matige  vetafsclieiding  eijz. 

Het  bloed  is  in  dit  geval  meer  aderlijk. 

Er  bestaat  nog  eene  andere  betrekkelijke  vermeerdering 
des  bloeds ,  welke  niet  gelegen  is  in  deszelfs  bovenmatige 
voeding  of  vermeerdering  in  massa,  maar  in  vermeerdering 
van  omvang  ,  daargesteld  door  verhoogde  temperatuur  of 
vermeerdering  van  gazen.  Men  heeft  dezen  toestand  opwel¬ 
ling  des  bloeds  genoemd  (Orgasmus,  Plethora  ad  volumen). 
Hevige  beweging  des  bloeds,  koorts,  vermeerderde  uitwase¬ 
ming,  groote ,  weeke  pols  zijnde  verschijnselen,  en  hevige 
lichaamsbeweging ,  hartstogten,  hooge  temperatuur  enz.  do 
oorzaken.  Bij  dezen  toestand  is  er  eene  groote  neiging  tot 
ontleding  des  bloeds;  vandaar  gaan  ook  de  lijken  der  tot  den 
dood  toe  afgejaagde  dieren  spoedig  tot  verrotting  over. 

Men  heeft  oook  eene  betrekkelijk  te  groote  hoeveelheid 
bloeds  aangenomen  ,  ten  opzichte  der  krachten  (Plethora  ad 
vires).  zy  is  niets  anders  dan  ware  volbloedigheid  ,  bij  een 
teeder  gestel.  Zoo  is  ook  eene  vermeerderde  hoeveelheid 
bloeds  ten  opzigte  der  vaten  (Plethora  ad  vasa)  wel  niets 
anders,  dan  ware  of  betrekkelijke  volbloedigheid. 

He  plaatselijke,  wezenlijke  vermeerdering  des  bloeds  (Hy- 
peraemia  van  Andral)  heeft  dan  plaats ,  wanneer  in  een 
zeker  deel  eene  meer  dan  normale  hoeveelheid  bloeds  aan¬ 
wezig  is.  Zij  heeft  hare  zitplaats  in  het  peripherische  bloed¬ 
vatenstelsel  ,  bevalt  bij  voorkeur  parenchymateuse  organen. 
Zij  heeft  haren  grond  in  eene  vermeerderde  aantrekking 
tusschen  het  bloed  en  weefsel  en.  staat  bijzonder  onder  den 
invloed  van  het  zenuwstelsel  ;  hetgeen  duidelijk  is  in  de  voor- 
bygaande  bloedoplioopingen  by  hartstogten,  schaamte,  vrees, 
schrik  ,  toorn  enz.  Zij  wordt  voorts  teweeggebragt  door 
ziekelijke  prikkeling  eens  deels,  wordt  gaarne  uit  alge¬ 
meen©  vermeerdering  des  bloeds  geboren ,  en  is  een  wezen¬ 
lij  k  moment  der  ontsteking. 

De  verschijnselen, zijn  :  vergrooting  van  het  deel,  sterkere 
klopping  der  slagaderen ,  roodheid,  verhoogde  warmtegraad, 

pijn. 
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Deze  bloedophooping  is  meer  van  eencn  slagaderlijken  aard. 

De  gevolgen  kunnen  zijn  :  bloeduitstorting  wegens  scheu¬ 
ring  der  vaten  ,  uitzetting  der  vaten. 

Eene  plaatselijke,  passieve  bloedophooping  wordt  niet 
zoozeer  wegens  vermeerderden  toevoer  en  verhoogde  affini¬ 
teit  tusschen  bloed  en  weefsel  daargesteld  ,  maar  bestaat  in 
eene  uitzetting  der  periphcrische  vaten ,  ten  gevolge  van 
eene  hindernis  in  den  terugvoer  des  bloeds.  Deze  hindernis 
kan  in  het  haar  vatenstelsel  ,  maar  vooral  in  de  aderen, 
plaats  vinden. 

Hare  verschijnselen  zijn:  uitzetting  der  aderen  eens  deels 
beneden  de  plaats  der  verhindering ,  uitzetting  der  haarva¬ 
ten  en  aanvoerende  slagaderen,  trage  beweging  des  bloeds, 
waterzuchtige  opzwelling ,  donker  roode  kleur ,  lage  tempe¬ 
ratuur,  stompe,  drukkende  pijn. 

De  gevolgen  zijn:  uitzetting  der  aderen,  variccs,  haemor- 
rhoïdes  enz. 

Deze  bloedophooping  is  meer  van  eenen  aderlijken  aard. 

And  ral  noemt  de  bloedophooping  door  eenige  hindernis 
in  den  terugvloed  des  bloeds  voortgebragt  «  mechanisch.» 

Dij  lijken  merkt  men  standvastig  eene  ophooping  des  bloeds 
naar  de  laagst  geplaatste  deelen  op  (Hyperémie  cadavérique). 

Eene  plaatselijke  bloedophooping  kan  lau geren  of  korteren 
tijd  duren;  over  liet  algemeen  langer  dan  de  algemeen©  ver¬ 
meerdering  des  bloeds. 

De  betrekkelijke  en  passieve  vermeerderingen  des  bloeds 
gaan  meestal  met  andere  gebreken ,  vooral  der  voeding , 
gepaard. 

Er  bestaat ,  bij  iedere  vermeerdering  van  de  hoeveelheid 
des  bloeds,  groote  voorbeschiktheid  lot  veranderingen  in  de 
hoedanigheid.  -  \ 

Bestaat  eene  bloedophooping  langen  tijd,  zoo  gaat  do  kleur 
van  het  deel  van  rood  tot  donkerrood,  groen,  geel  en  zwart 
over. 

Eene  bloedophooping  in  het  haarvatenstelsel  ,  hetwelk  met 
een  eigenaardig  uitzottingsvermogen  begaafd  is  ,  heeft  men 
Teleangiektasie  genoemd.  Zij  is  of  meer  in  de  slagaderein- 
den  of  in  de  beginselen  der  aderen  gelegen  en  schijnt  op 
eene  weelderige  ontwikkeling  van  het  haarvatenstelsel  te  be¬ 
rusten. 
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VERMINDERDE  Y0ED1NG  DES  BLOEDS. 

ATBOPUIl  SAKGÜOIS. 

I 

Eeue  algemeene  verminderde  voeding  des  bloeds  is  we¬ 
zenlijk ,  of  betrekkelijk.  Beide  toestanden  bepalen  zich 
tot  de  hoeveelheid ,  zonder  verandering  der  hoedanigheid. 
Werkelijke  vermindering  van  de  massa  des  bloeds  is  eeue  ge¬ 
noegzaam  bewezeue  daadzaak  ,  maar  ook  zij  kan  niet  zonder 
veranderingen  in  de  scheikundige  menging  bestaan.  De  wa¬ 
terachtige  deelen  zijn  ten  koste  der  dierlijke  vermeerderd,  b.v. 

Analysis  van  aderlijk  bloed  bij  anaemie  ,  op  1000,0  Dl. 
(1’H e  r iti  e  r). 

6°.  Experiment  : 

Fibrine.  Globuli.  Yasle  stoffen  van  de  wei.  Water 
1,9  72,1.  79,2.  846,8. 

Een  verschil  van  1,1  fibrine,  54,9  globuli ,  00,8  vaste 
deelen  der  wei  minder  en  56,8  water  meer. 

De  oorzaken  van  eene  wezenlijke  vermindering  des  bloeds 
zijn  : 

Gebrekkige  voeding ,  zoodat  er  meer  wordt  afgegeven  ,  dan 
opgenomen. 

Dadelijke  vermindering  des  bloeds,  door  bloedverlies. 

Gebrekkige  bloedmaking,  b.  v.  door  overmatige  verrigtin- 
gen  van  geest  en  ligchaam  ,  gebrekkige  werkzaamheid  der 
hersenen  (1’H  e  r  i  t  ie  r  ,  Chim.  Fath. ,  p.  162). 

De  oorzaken  van  eene  betrekkelijke  verminderde  hoeveel¬ 
heid  bloeds  zijn  : 

Normale  vorming  des  bloeds,  maar  vermeerderde  afzet¬ 
ting  van  deszelfs  bestanddeelcn,  of  tevens  verminderde  vor¬ 
ming  des  bloeds,  overvloedige  se- en  excretiën ,  langdurige 
ziekten  enz. 

De  verschijnselen  zijn  over  het  algemeen  bij  beide  soorten: 

Bleekheid  der  huid  en  vooral  der  slijmvliezen,  byzonder 
van  het  slijmvlies  der  darmen;  zwakke  hart-  en  polsslag, 
spoedige  vermoeidheid  van  ligchaam  en  geest,  afwijkingen 
der  zintuigen,  stuipachtige  toevallen,  verminderde  warmte¬ 
graad  ,  verlies  van  het  bewustzijn  ,  vooral  bij  plotselinge 
vermindering  der  bloedmassa. 

De  gevolgen  zij  n  :  veelvuldige  afwijkingen  in  de  voeding 
£u  stofwisseling  der  weefsels ,  in  de  se-  en  excretiën. 
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Er  ontstaan  ligt  atrophiën  ,  waterzuchtige  toestand  des 
bioeds  ,  verkleining  en  verdunning  van  liet  hart ,  bleekzucht, 
zwakte  en  verslapping,  vooral  der  spieren. 

Zij  bestaat  meestal  niet  lang  zonder  scheikundige  onlmen- 
ging  des  bioeds. 

I)e  plaatselijke  vermindering  van  de  hoeveelheid  des  bioeds 
( Ana.em.ia )  bepaalt  zich  tot  een  of  meerdere  deelen  en  is 
oorspronkelijk  of  opvolgend. 

De  oorspronkelijke  ontslaat  door  verhindering  in  den  toe¬ 
voer  van  het  bloed ,  wegens  sluiting  ,  toegroeijing  of  onder¬ 
binding  van  eenen  slagaderstam ,  wegens  atropine  eens  deels, 
opheffing  van  de  verrigtingen  eens  deels. 

De  opvolgende  door  toevloed  van  bloed  naar  andere  dee- 
l«n ,  plaatselijk  bloedverlies,  koude,  hartstogten,  koortsach¬ 
tige  aandoeningen  ,  terwijl  deze  toestand  meer  voorbijgaande  is. 

Eeue  plaatselijke  anaemie  geeft  zich  door  bleekheid,  koude, 
slapheid,  verminderde  gevoeligheid,  verminderden  omvang 
en  verhinderingen  van  de  verrigtingen  van  het  deel  te  kennen. 

Zij  geeft  aanleiding  tot  veelvuldige  veranderingen  van  het 
weefsel  eens  deels. 

Of  er  eene  vermindering  van  het  volumen  des  bioeds , 
zonder  wezenlijke  verandering  der  hoeveelheid  bestaat,  is 
niet  bewezen;  een  zoodanige  toestand  zoude  weiligt  bij  he¬ 
vige  koortskoude  en  hartstogten  kunnen  plaats  hebben. 


YERANDERINGN  IN  DE  HOEDANIGHEID 
.  DES  BLOEDS. 

WATUÜKKUITDIGE  TERAlDERIÏCGEir. 

\ 

Yerhooging  van  temperatuur  bij  hevige  koorts  en  inwen¬ 
dige  ontstekingen  tot  104°  ,  107°  en  zelfs  110ó  F. 

Vermindering  van  temperatuur  bij  zenuwaandoeningen, 
tussekenpoozende  koorts,  cholera  enz.,  tot  94°  F.  en  minder. 

De  reuk  is  op  verschillende  wijze  veranderd ,  b.  v.  naar 
pis  bij  ontsteking  en  verstopping  der  nieren  ,  pisopstopping , 
hoofdzeer;  onaangenaam  bij  ziekten  der  borst  en  des^buiks 
(Boisseau),  eigenaardig  bij  kraamvrouwenkoorts  (lHe- 
ri  ier),  stinkend  bij  de  pest  (Louis  de  Ca  stro).  De 
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reuk  des  bloeds  wordt  voorts  verschillend  gewijzigd  door 
kamfer,  phosphor,  alcohol  enz. 

De  smaak  des  bloeds  bitter  zijnde,  wordt  dit  als  eentee- 
ken  van  de  aanwezigheid  van  gal  in  het  bloed  aangemerkt 
(Baillou),  Wij  zouden  meer  genegen  zijn  aan  te  ne¬ 
men  ,  dat  niet  gal ,  maar  een  of  meerdere  zamenstellende 
deelen  der  gal,  in  het  bloed  in  duidelijke  hoeveelheid  aan¬ 
wezig  zijn,  b.  v.  fellinezuur  of  bilifellinezuur. 

De  electriciteit  wordt  zwakker  bij  ontstekingziekten ,  bij 
rkeumalisinus  ,  b.  v.  tot  0 ;  sterker  bij  ziekten  door  zwakte 
gekenmerkt  (Berlingeri).  De  vloeibaarheid  des  bloeds 
wordt  grooter  bij  ontmenging  van  het  zelve  ,  bij  vermeer¬ 
dering  van  waterdeelen ;  geringer  bij  overvloed  van  koolstof 
en  plastische  deelen. 

,  r 

SCHEI3LU1DIGE  VEUAJfDERIJGES. 

Men  onderscheidt  het  bloed  des  gezonden  ligchaams  in 
slagaderlijk  en  aderlijk  bloed.  Dit  onderscheid  berust  juist 
niet  daarop,  dat  het  in  slagaderen  of  aderen  zich  bevindt; 
want  er  zijn  slagaderen  met  aderlijk  en  aderen  met  slag¬ 
aderlijk  bloed.  Het  onderscheid  berust  op  de  hoedanigheid, 
op  de  scheikundige  gesteldheid  van  hetzelve.  Het  slagader¬ 
lijke  zal  zijne  werkzaamheden  uitvoeren,  het  aderlijke  heeft 
ze  volbragt  *),  Het  kan  nu  plaats  hebben,  dat  de  geheele 
bloedmassa  eene  meer  slagaderlijke  hoedanigheid  heeft.  Het 
is  dan  in  de  aderen  ligter  gekleurd,  vloeibaarder,  rijker 
aan  zuurstof,  aau  plastische  deelen.  Eene  zuurstofrijke 
lucht,  snelle  ademhaling  ,  levendige,  snelle  bloedmaking , 
proteïnerijke  voedingsmiddelen  kunnen  tot  haar  ontstaan 
bijdragen.  Zoodanig  slagaderlijk  bloed  bevordert  niet  alleen 
de  normale  stofwisseling ,  de  hoeveelheid  en  het  gehalte  der 
secretiën ,  maar  geeft  vooral  aanleiding  tot  weelderigen 
groei,  bovenmatige  voeding.  Het  organismus  van  het  dier 
is  in  dezen  toestand  gelijk  aan  de  plant,  die  door  bemis- 
ting,  warmte  enz,  tot  vroegtijdige ,  weelderige  ontwikkeling  , 
bloei  en  vruehtdraging  wordt  aangespoord.  De  verbreking 
van  het  evenwigt  blijft  ook  hier  niet  lang  ongestraft  be¬ 
staan,  en  de  neiging  tot  ontstekingachtige  gesteldheid  des 


1 )  Wij  «preken  ten  opzigto  de»  voeding  on  stofwisseling. 
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bloeds  gaat  bij  de  geringste  aanleiding  tot  werkelijkheid 
over. 

De  geheele  bloedmassa  kan  over  het  algemeen  integendeel 
meer  aderlijk  zijn.  Het  bloed  is  dan  in  de  slagaderen  don- 
’  kerder  gekleurd,  minder  vloeibaar,  rijker  aan  koolstofver- 
bindingen,  armer  aan  plastische  ter  voeding  geschikte  dee¬ 
len  ,  is  vooral  in  de  aderen  zeer  donker,  beweegt  zich  traag 
in  dezelve.  De  stofwisseling  is  belemmerd ,  de  afscheidin¬ 
gen  zijn  verminderd  of  overvloedig  maar  ziekelijk»  ziel  en 
ligckaam  zijn  traag  in  hunne  verrigtingen. 

Het  organismus  is  gelijk  aan  eene plant,  die  op  eenen  on- 
Yruchtbaren  ,  somberen  ,  moerassigen  bodem  is  geplant ,  ter¬ 
wijl  haar  vaderland  in  betere  aarde  was. 

Gebrekkige  voeding,  gemis  aan  beweging,  gebrekkige 
bloedmaking  ,  b.  v.  door  openblijven  van  het  foramen  ovale 
in  het  hart,  bij  onwerkzaamheid  en  desorganisatie  der  le¬ 
ver,  milt,  longen  enz.,  nederdrukkende  hartstoglen  ,  gebre¬ 
ken  in  de  gal  afscheiding  kunnen  tot  haar  ontstaan  mede¬ 
werken,  Zij  geeft  aanleiding  tot  passieve  bloedophoopingen , 
overmatige  bloedafscheiding ,  waterzuchtigen  toestand ,  ver- 
zweeringen  ,  afzetting  van  kleurstof  enz.  en  tot  eene  kwaad¬ 
aardige  ontmenging  des  bloeds. 

JVater.  De  hoeveelheid  dierlijke  stoffen  (vezelstof,  glo- 
buline ,  eiwitstof)  heeft  men  gemiddeld  in  den  normalen 
toestand  aangenomen,  als:  790  op  1,000  deelen  bloed. 

Bij  volbloedigheid  vermindert  de  hoeveelheid  water,  bij 
cholera  ongemeen  ,  bij  anaemie  vermeerdert  dezelve ;  als  :  op 
1000  dl.  3,4  fibrine,  142,8  globuline ,  81,6  vaste  deelen 
van  de  wei ,  772,2  water  bij  Plethora. 

2,0  Fibrine,  79,0  globuline,  80,0  vaste  deelen  van  de 
wei,  839,0  water  bij  anaemie  (1’Heritier). 

Alzoo  bij  de  vermindering  van  de  hoeveelheid  des  bloeds 
een  verschil  van  1,2  fibrine  ,  83,8  globuli ,  1,6  vaste  deelen 
der  wei  minder  en  66,8  water  meer. 

Toorts  wordt  eene  vermeerdering  des  waters  aangetroffen 
bij  zenuwachtige  voorwerpen  ,  in  vele  slepende  ziekten, 
in  het  laatste  tijdperk  van  uitslagziekten  ,  bij  verhindering 
van  afscheidingen;  bij  sterk  bloedverlies  (b,  v.  bij  Metror- 
rhagie)  is  de  hoeveelheid  het  meest  vermeerderd. 

Er  laat  zich  geene  naauwkeurige  bepaling  geven  van  de 
toestanden ,  waarin  de  hoeveelheid  water  des  bloeds  ver- 
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meerderd  of  verminderd  is.  De  dorst,  bij  vele  ziekten  voor¬ 
komende  ,  is  niet  altijd  als  een  toeken  van  behoefte  aan 
vochten  in  het  ligchaam  aan  te  merken  ,  maar  toch  van 
belangrijke  beteekenis  ,  en  moet  meestal  als  eene  uitdruk¬ 
king  dezer  behoefte  aangemerkt  worden  *)  (1’He  ritier). 

Albumen.  Pr.  léS  2  volgens  M ul d er.  4,85 —  6,3° /0 —* 
5,0  bij  mannen  en  6,84°/ 0  bij  vrouwen.  Het  beste  herken¬ 
ningsmiddel  is  chromuret.  potassae  (Hienefeld). 

Er  zijn  twee  wijzigingen  der  eiwitstof,  de  in  water  op¬ 
losbare  of  vloeibare  en  de  in  water  onoplosbare  of  gestolde 
eiwitstof.  Zij  zijn  beide  gedroogd  ,  eene  te  zamenhangende  , 
doorschijnende  massa,  kunnen  tot  een  wit  poeder  gebragt 
worden  ,  zonder  reuk  en  smaak.  De  vloeibare  eiwitstof 
wordt  door  zuren  nedergeslagen ;  de  gestolde  wordt  door 
vele  zuren  opgelost. 

BÜ  hevige  ontstekingen  is  de  hoeveelheid  eiwitstof  ver¬ 
meerderd  van  60  :  92  op  100  dl.  Bij  rheumatische  ontste¬ 
kingen  is  het  cij  fer  hooger  dan  bij  longontstekingen  j  bij 
uitslagziekten  met  ongeveer  2  ten  100  vermeerderd. 

Bij  de  ziekte  van  Bright  (waterzucht  der  nieren)  ver¬ 
liest  het  bloed  eene  groote  hoeveelheid  albumine. 

De  albumine  neemt  af  in  rede  van  de  vermeerdering  der 
fibrine  en  vice  versa  (De  nis),. 

Overigens  is  ook  de  scheikundige  of  liever  physische  toe¬ 
stand  soms  veranderd.  Zij  ploft  soms  uit  het  serum  neder  , 
zweeft  soms  als  een  wolkje ,  maakt  soms  slechts  de  wei 
alleen  troebel  ,  opaliserend.  Deze  verandering  hangt  welligt 
van  de  specifieke  zwaarte  af  ( B  a  b  i  n  g  t  o  n  en  Chris- 
ti  s  o  n). 

Zouten.  In  den  normalen  toestand  worden  9,01  dl.  in 
het  bloed  aangetroffen.  Het  bloed  van  zouten  beroofd  neigt 
dadelijk  tot  geheele  of  gedeeltelijke  stolling  ,  en  wel  door 
het  vast  worden  van  eene  mindere  of  meerdere  hoeveelheid 
vloeibare  eiwitstof.  De  vermeerdering  van  zouten  heeft  d© 
nadeeligste  gevolgen;  zij  maakt  de  vorming  van  bloedbol- 
letjes  onmogelijk,  zij  worden  opgelost  enz.  (De nis). 

Op  den  zameuhang  van  de  kleurstof  en  de  globuline  heb¬ 
ben  de  zouten  eenen  zoodanigen  invloed  ,  dat  men  in  typhus 
en  andere  kwaadaardige  ziekten  deze  kleurstof  in  de  bloed¬ 
wel  aantreft. 


ï.)  Yox  lutura»  nunquam  ntgligeaëa. 
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T)c  hoeveelheid  der  phosphaten  is  in  diabetes  verminderd 
(Hünefeld). 

De  zoute  smaak  des  bloeds  neemt  bij  langdurige  koortsen  af. 

Het  keukenzout  heeft  zoodanigen  invloed  op  do  bloedbol- 
letjes,  dat  hunne  vorm  nog  bij  1° /ó  van  dit  zout  behouden 
blijft  (Lehmann). 

V ïtstoffen.  In  den  normalen  toestand  vindt  men  0,257 
in  liet  bloed  (1’Heritior)  ,  0,796  tot  5,590°/ 0  (Franz- 
Simon). 

In  "de  fibrine  word  een  zuur  vet  gevonden,  stikstof  be¬ 
vattende  (B  e  r  z  e  1  i  u  s). 

In  de  bloedwei  margarinezuur ,  oliezuur ,  cliolesterine 

y  / 

(Le  canu)  en  seroline  (Boud et). 

In  de  bloedkoek  (cruor)  heeft  men  behalve  de  vetten  der 
vezelstof  en  bloedwei  een  pliospliorhoudend  kristalliseerbaar 
vet  gevonden.  Dat  door  verschillende,  omstandigheden  de 
vorming  van  vet  begunstigd  wordt ,  voerden  wij  reeds  boven 
aan.  Daar  het  bloed  deszelfs  bestanddeelen  uit  de  chijl 
ontleent  ,  wat  de  voedingsmiddelen  betreft  ,  zoo  moeten  deze 
grooten  invloed  op  de  hoeveelheid  van  het  vet  uitoefenen. 

Men  heeft,  na  eenen  goeden  maaltijd  ,  de  hoeveelheid  vet 
in  het  bloed  vermeerderd  gevonden.  Adams  vond  het  vet 
bij  eene  plotselinge  vergiftiging  buitengemeen  vermeerderd, 
zoodat  men  hetzelve  met  eenen  lepel  uit  de  groole  vaten 
konde  nemen. 

Christison  zag  hetzelve  in  acut  rhenmatismus  ver¬ 
meerderd,  Traill  in  delirium  tremens  ,  Ma  reet  in  le¬ 
verontsteking  1),  Stokes  in  pisvloed. 

Men  vond  de  hoeveelheid  tot  5  pet  vermeerderd  (C  h  ris- 
ti  son). 

Globuli  sanguinis.  (Pr.  15  S),  normale  hoeveelheid  127 
op  1000  dl.  Grootte  als  midden  —  (Nasse  ,  Wag- 

ner’s  Handwört.  der  Phys.  ,  p.  88).  Het  zijn  kernhou- 
dende  cellen  (J.  Muller  Physiol.,  p.  99  ,  1  Th.),  die  door 
water  hunnen  vorm  verliezen,  ibid ,  p.  100. 

Bij  plethora  is  de  hoeveelheid  der  bloedbolletjes  absolut 
toegenomen ;  eveneens  bij  congestiën  en  hoemorrhagia  cere- 
bri  (tot  175,5).  In  het  begin  van  den  Typhus  ,  bij  uitslag- 
ziekten,  als  mazelen  ,  roodvonk  heeft  er  vermeerdering  plaats. 


1)  Lehmann.  Phys.  Chemie,  1  Bd, 


/ 


26 


And  ral  zegt,  dat  in  iedere  acute  ziekte,  die  eenigen 
tijd  duurt,  het  getal  der  bloedligchaainpjes  afneemt ;  dat  de 
bloed  bolletjes  niets  tot  de  ontsteking  bijdragen,  daar  de 
bolletjes  ten  koste  yan  de  vermeerdering  der  vezelstof  af¬ 
nemen.  Volgens  hem  zijn  de  bloedbolletjes  standvastig 
verminderd  : 

lö.  Na  herhaald  bloedverlies  (tot  21). 

2°.  Door  gebrek  aan  voedingsmiddelen  of  verhindering 
der  chymificatie  (maagkanker). 

3Ö.  Door  verouderde  of  verhinderde  bloedmaking  (in  het 
lste  en  2do  tijdperk  der  tering). 

4Ó.  Na  langdurige  ziekten  ,  die  belangrijke  veranderingeu 
in  de  afscheiding  der  huid ,  der  longen  of  der  darmen  te¬ 
weegbrengen  ,  zelfs  van  alle  verrigtingen. 

5°.  In  de  honigpis. 

6°.  Bij  lieden  die  lang  aan  den  invloed  van  lood  zijn  on¬ 
derworpen  ;  bij  tusschenpoozende  koorts ,  waar  ware  ca- 
chexie  bestaat. 

7°.  Iu  de  zwangerschap. 

8°.  Bij  bleekzuchtigen. 

Kleia'stof ’  Haematine  H2  2  C44  N3  0B  Fe  (Mulder), 
I  dl.  op  19  dl.  Globuline  in  de  bloedbolletjes  volgens  Be r- 
z  e  1  iu  s. 

Gedroogd  zijnde  stelt  zij  een  donkerbruin ,  metaalglan- 
zend  poeder  daar.  Zij  komt  in  eenen  oplosbaren  (met  de 
globuline  verbonden)  en  in  eenen  onoplosbaren  toestand 
voor.  Het  ijzer  is  in  de  haematine  als  metaal  bevat.  De 
haematine  dient  volgens  nieuwere  Scheikundigen  (Hüne- 
feld)  tot  opneming  van  zuurstof  in  de  longen,  om  dezelve 
in  het  peripherfsche  vaatstelsel  aan  de  weefsels  af  te  staan. 
De  kleurveranderingen  der  haematine  by  de  inwerking  van 
zuurstof  (volgens  Berzeli  us  zeer  gevoelig),  zoude  veel  ge- 
wigt  aan  deze  meening  kunnen  bijzetten ;  wij  merken  overi¬ 
gens  b.  v.  bij  morbus  coeruleus  eene  aderlijke  kleur  des 
bloeds  op.  J.  L ie  big  schrijft  aan  de  bloedbolletjes  de 
eigenschap  toe,  van  dragers  der  zuuurstof  te  zijn.  Na  door¬ 
snijding  van  de  armzenuwen  is  het  bloed  in  de  aderen  hel¬ 
der  gekleurd  (Krimer);  welligt  door  opheffing  van  de 
stofwisseling,  waardoor  geene  of  geringere  afgifte  van 
zuurstof  plaats  vindt. 

Met  de  vermeerdering  der  bloedbolletjes  neemt  ook  de  in- 
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tensiteit  der  kleuring  van  het  bloed  toe,  en  bij  verminde¬ 
ring  derzelvo  wordt  de  kleur  ligter ;  wij  kunnen  dit  bij  eeuo 
aderlating  duidelijk  opmerken,  daar  liet  bloed  allengs  hel¬ 
derder  yan  kleur  wordt. 

Bij  eene  vermeerdering  van  zoutdeelen  wordt  «ok  de  kleur 
levendiger,  terwijl  wij  eindelijk  kunnen  aannemen,  dat, 
wegens  de  gevoeligheid  der  kleurstof  voor  seheikundigo 
inwerking ,  iedere  scheikundige  verandering  des  bloeds  in¬ 
vloed  heeft  op  deszelfs  kleur.  Bij  zuipers  zyn  er  soms  slechts 
sporen  van  haematine  aanwezig  (Lehmann).  Daarom  geene 
aderlatingen  in  Delirium  Tremens ,  maar  de  bevordering 
van  deu  slaap,  de  crisis  van  het  sensitieve  leven. 

Vezelstof.  De  empirische  formule  is:  Br, 10  Pii.  S.  (Mul¬ 
der).  De  normale  hoeveelheid  2,9480  (Lecanu),  maar 
kan  zelfs  tot  4  stijgen  ,  zonder  dat  er  ziekte  bestaat. 

De  vezelstof  komt  in  vasten  en  vloeibaren  toestand  en  in 
deze  hoedanigheid  in  het  bloed  voor  ;  voorts  als  eene  vormloozo 
stof  (vaste)  in  de  schijnvliezen  en  als  weefsel  in  de  vezel¬ 
achtige  weefsels,  spieren  enz.  Bij  eene  kunstmatige  stolling 
zet  zij  zich  in  niet  tezamenhangende  kogeltjes  af,  bij  eene 
Tiijwillige  stolling  in  een  doorschijnend,  naderhand  troe¬ 
bel  en  eindelijk  te  zamenliangend  coagulum. 

Opmerkenswaardig  is,  dat  vezelstof  door  looistofzuren  on¬ 
oplosbaar  wordt  gemaakt. 

De  vermeerdering  der  vezelstof  in  het  bloed  is  een  zoo 
zeker  teeken  van  ontsteking  ,  dat  men  tot  het  bestaan  van 
dezelve  kan  besluiten,  ook  dan  wanneer  er  geene  duidelijke 
teekenen  van  ontsteking  aanwezig  zijn  (1’Heritier,  Cliim. 
Pathol. ,  p.  184). 

De  vermeerdering  der  vezelstof  stijgt  tot  5,  7,  10  (Scu- 
damore,  Lehmann,  1’Heritier). 

Bij  vleeschspijzen  vermeerdert  de  fibrine  des  bloeds  (Leh¬ 
man  n). 

Bij  Arthritis  is  do  vezelstof  vermeerderd. 

Bij  congestiën  is  dezelve  niet  allijd  vermeerderd  (meer  de 
globuli). 

Zwakke  voorwerpen  zijn  wegens  de  proportionele  vermeer¬ 
dering  der  vezelstof  tot  de  globuli  tot  ontstekingen  meer 
geneigd. 

Met  de  vermindering  der  ontsteking  vermindert  de  vezelstof. 

Het  bloed  van  scheurbuikigen  bevat  weinig  vezelstof j  van- 
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daar  dat ,  wegens  de  verlorene  verbinding  des  bloeds  de 
globuli  buiten  de  vaten  treden  (Morb.  macul.  haemorrh. 
Werlli.)  Ma  gen  die. 

Bij  bloed  bi  aking  ,  lijstede,  diabetes  ,  in  purulente  long¬ 
tering  is  dezelve  verminderd. 

Bij  alle  ziekten ,  waar  de  voeding  belet  of  verminderd  is, 
wordt  ook  de  vezelstof  geringer. 

De  volgende  gevallen  van  vermindering  der  vezelstof  kun¬ 
nen  voorkomen; 

1°.  De  vezelstof  vermindert,  de  globuli  blijven  normaal. 

2°.  De  vezelstof  blijft  normaal,  de  globuli  vermeerderen. 

3°.  De  vezelstof  vermindert  ,  de  globuli  vermeerderen. 

De  vermeerdering  der  vezelslof  een  moment  der  ontsteking 
zijnde  ,  sluit  zich  aan  de 

CONGESTIE 

des  bloeds  aan,  om  bij  eene  plaatselijke  prikkeling  tot  wezen¬ 
lijke  ontsteking  over  te  gaan.  Wij  bedoelen  hier  niet  eene 
eenvoudige  bloedophooping  ,  maar  eene  aanhoudenden  toevoer 
van  bloed  ,  ter  oor, zake  van  eene  prikkeling  van  eenig  deel , 
zamerivallende  met  eene  ontstokingachtige  diathesis  des  bloeds, 
waar  hek  bloed  sneller  na^r  een  deel  bewogen  dan  wegge¬ 
voerd  wordt  (beginnende  stasis)  of  wel  de  wegvoering  geheel 
belemmerd  wordt  (volkomeue  stasis).  De  zetel  vam  eene 
zoodanige  congestie  is  in  het  peripherische  vaatstelsel  gelegen. 
Er  kan  b.  v.  door  eenige  prikkeling  der  luchtwegen,  of  der 
longen,  bloedophooping  ontstaan,  maar  ook  zonder  prikke¬ 
ling;  er  kan  voorts  ten  gevolge  van  deze  bloedophooping 
uitstorting  van  bloed  plaats  hebben ,  waarmede  de  zaak  ge¬ 
ëindigd  is  (b.  v.  bij  plaatsvervangende  bloed vloeijing  der 
longen  voor  de  maandstonden).  Maar  deze  toevloed  van 
bloed  kan  zamenvallen  met  eene  ontstekingachtige  gesteld¬ 
heid  des  bloeds  ,  met  vermeerdering  der  fezelstof  en  nu  volgt 
ontsteking;  deze  congestie  is  daarvan  een  zamenslellend  deel. 
Een  deel,  de  zitplaats  eener  congestie  zijnde ,  is  voortdurend 
hoogrood  gekleurd,  in  het  begin  zamengetrokken  (Yogel), 
voorts  gezwollen ;  bij  den  hoogslen  graad  van  congestie  ont¬ 
staat  er  verscheuring  van  de  kleinere  vaten,  waardoor  het 
bloed  in  de  omgevende  deelen  wordt  uitgestort ,  en  hier  is 
liet  lijdspunt  der  volkomeue  ontsteking. 
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UI.  VERANDERINGEN  IN  DE  VASTE  DEELEN. 

OÏTSTEJtlSG. 

✓ 

Zij  bestaat  in  eene  'rij  Tan  verschijnselen,  welke' tot  ver¬ 
schillende  uitkomsten  kan  leiden.  De  ontsteking  is  als  het 
ware  datgene  ,  wat  het  leggen  van  fundamenten ,  het  aan¬ 
brengen  van  bouwstoffen ,  hout ,  steen  ,  kalk  enz.  tot  het 
daarstellen  van  eeu  gebouw  is.  Het  gebouw  kan  ,  ofschoon 
er  reeds  een  plan  tot  hetzelve  bestond  ,  wegens  verschillende 
oorzaken ,  niet  genoegzame  bouwstoffen  ,  te  weinig  arbeiders, 
een  kwalijk  berekend  plan  ,  ongunstige  (jualiteit  der  bouw¬ 
stoffen  ,  veranderingen  in  het  gemaakte  plan ,  nog  verschil¬ 
lend  uitvallen  en  zelfs  aan  andere  gebouwen  nadeel  toe¬ 
brengen. 

Het  bloed  in  eenen  ontstekingachtigeu  toestand  ,  d,  i.  meer 
met  plastische  deelen  beladen  ,  meer  geschikt  of  liever  ge¬ 
stemd  om  nieuwe  deelen  te  vormen ,  die  de  plastische  ele¬ 
menten  des  bloeds  bevatten  ,  vloeit  naar  het  geprikkelde  deel. 
Dit  deel  is  door  deze  prikkeling  in  eene  hoogere  stemming 
gekomen,  deszelfs  aantrekking  tot  het  bloed  is  verhoogd, 
de  stofwisseling  eischl  meer  dan  het  noodige.  De  plastische 
elementen  des  bloeds  (cystoblastema)  storten  zich  in  grootere 
hoeveelheid  uit ,  het  bloed  zelve  treedt  buiten  zijne  vaten. 
De  gelegenheid  tot  verdere  uitstorting  wordt  door  liet  vast- 
wordeu  van  het  uitgestorte  voorgekomen  ;  en  wanneer  dit 
nu  op  alle  punten  heeft  plaats  gehad  ,  ontstaat  er  volkomen© 
stilstand  in  het  deel  (stasis  van  Eisenman  if). 

Het  gebeurt  echter  niet  altijd  ,  dat  de  ziekelijke  prikkeling 
eens  deels  met  eene  ontstekingachtige  gesteldheid  des  bloeds 
zamentreft ,  maar  soms  met  eenen  normalen  toestand  des 
bloeds.  Hier  zullen  de  verschijnselen  met  minder  intensiteit 
plaats  hebben,  want  het  is  alleen  de  plaatselijk  verhoogde 
aantrekking  des  deels  tot  het  bloed ,  die  eene  vermeerderde 
opneming  van  plastische  deelen  daarstelt:  en  nu  wordt  op¬ 
volgend  meer  plasma  in  het  bloed  gevormd ,  omdat  de  af¬ 
gifte  vermeerderd  is.  Yandaar  merkt  men  zoo  menigmaal 

O  \  v 

eerst  prikkeling  (irritatio)  en  naderhand  ontsteking  op. 

Het  gebeurt  verder  ook ,  dat  de  prikkeling  eens  deels  za~ 
menvalt  met  eenigen  ziekelijken  toestand  des  bloeds  ,  met 
veneusiteit  van  hetzelve ,  overvloed  van  waterachlige  deelen , 
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aan  aardachtige  stoffen  ,  reeds  bestaande  ziekten  dos  deels 
of  zijner  verrigtingen.  Hieruit  yloeijen  de  zoo  menigvuldige 
afwijkingen  in  de  verschijnselen  en  uitgangen  der  ontste¬ 
kingen  voort. 

Men  heeft  actieve  en  passieve  1)  ontstekingen  aangenomen. 
Wij  zouden,  actieve  kunnen  noemen  dc  zoodanige  die  met 
ons  gegeven  beeld  overeenkomen  ,  en  passieve  ,  die  alleen 
bestaan  in  prikkeling  eens  deels,  met  geen’  ontstekingachligen 
toestand  des  bloeds  zamenvallende ,  noch  met  eeneu  norma¬ 
len  ,  maar  met  eenen  zoodanigen  ,  waar  in  de  plastische 
dcelen  verminderd  zijn. 

De  ontsteking  des  bloeds  (Haemitis),  reeds  door  de  Ouden 
aangenomen  en  thans  bijna  voor  zeker  gehouden  ,  schijnt 
in  derzelver  wezen  datgene  te  zijn,  wat  men  Diathesis  im- 
flammatoria  noemt.  De  zoógcnaamde  Febris  irritativa ,  in- 
flammatoria,  exanthematica  sine  exanthemate  zoude  alzoo 
als  verschijnsel  hiervan  kunnen  aangemerkt  worden. 

o 

Verschijnselen  der  Ontsteking  2). 

Roodheid ,  wegens  de  vermeerderde  hoeveelheid  bloedlig- 
chaampjes  in  de  aderen  en  haarvaten  van  het  aangedane 
deel  (de  slagaderen  dragen  hiertoe  niet  bij  ,  wegens  de  on¬ 
doorschijnendheid  harer  wanden);  uitstorting  van  bloed  uit 
de  gescheurde  vaatjes,  en  overgang  van  bloedbolletjes  in  an¬ 
ders  slechts  kleurloos  bloed  voerende  vaatjes.  De  kleur 
verschilt  van  rozenrood  tot  donker  violet  en  bruin. 

Ritte  ,  wegens  den  snellen  omloop  des  bloeds  in  de  haar¬ 
vaten  en  verhoogde  stofmetamorphosis ,  daaruit  voortvloeijnde 
ontwikkeling  van  koolstofzuur  en  water.  Zij  is  in  het  2de 
tijdperk  der  ontsteking  hoogstens  tot  2  ö  R.  vermeerderd. 

Pijn ,  wegens  do  spanning  der  vaatjes  en  drukking  der 
zenuwen. 


1  Stenische  en  Astenische  ontsteking,  van  welke  laatste  Schönlein  zegt 
»  ein  Ding,  wclclies  etwas  ist,  was  es  nicht  ist.” 

2)  J.  Vogel,  Entzündung  und  ihre  Ausgange ,  in  Wngncr’s  Handwör- 
lerbuch  der  Physiologie  etc.,  p.  311.  In  het  Nederduilsch  vertaald  door 
Janssen  en  Donders,  1S42,  *s  Hage.  Gendrin,  Histoire  des  inflani- 
mations,  Eisen inann,  zur  Lehre  von  Stasis  und  Fieher,  etc.  »  Die  Lite- 
ratur  der  Entzündung  ist  eine  unendliche.”  Vogel  ihid,  p.  366. 
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Zwelling  ,  wegens  ophooping,  uitstorting  en  stilstand  Tan 
het  bloed  in  liet  aangedane  deel ,  on  de  uitzweeting  van  an¬ 
dere  stoffen  uit  liet  bloed ,  soms  wegens  verhinderde  natuur¬ 
lijke  afscheiding  van  het  deel. 

Men  yerdeelt  de  ontsteking  in  de  volgende  tijdperken : 
lö.  tijdperk  der  prikkeling  ,  2°.  der  congestie,  3Ö.  der  vol¬ 
eindigde  ontsteking  ,  4°.  der  uitgangen  van  de  ontsteking. 

De  ontsteking  van  vliezen  en  parenchijmateuse  (zamenge- 
stelde)  organen  is  meestal  snel  verloopend ;  zeer  langzaam 
die  der  klieren  ,  liet  langzaamst  die  der  beenderen  en  kraak¬ 
beenderen. 

De  ontsteking  der  organen  blijft  meestal  naauwkeurig  tot 
dezelve  bepaald  ,  die  der  vliezen  planten  zich  dikwyls  voort 
(b.  v.  de  ontsteking  der  peesachtige  deelen  van  de  hand, 
den  voor-  en  bovenarm,  der  peeskap). 

De  ontsteking  der  slijmvliezen  is  soms  in  derzelver  gelieele 
continuiteit  verspreid,  zelfs  door  het  geheele  ligchaam  (b.T. 
bij  mazelen). 

De  zenuwen  en  spiervezelen  zelve  zijn  echter  niet  voor 
ontsteking  vatbaar,  wel  het  omgevende  celweefsel  (sarcolem- 
ma),  want  zij  zelve  bevatten  geene  bloedvaten  (voor  3  pri¬ 
mitieve  spiervezelen  1  vaatje). 

Men  heeft  de  ontstekingen  verdeeld  in  algemeene  ,  plaat¬ 
selijke  ,  specifieke,  slagaderlijke,  aderlijke  enz. 

De  uitgangen  verdeelt  men  in : 

1°.  Yerdeeling  ,  terugkeer  tot  den  normalen  toestand. 

2o.  Uitzweeting  van  weiachtige  deelen. 

3o.  Uitzweeting  van  plastische  deeleu. 

4°.  Yerharding  van  het  uitgestorte  of  tevens  van  de  na¬ 
tuurlijke  deelen 

5°.  Yerweeking  Tan  het  uitgestorte  of  tevens  van  de  na¬ 
tuurlijke  deelen. 

6°.  Vernietiging  van  het  product  der  ontsteking ,  door : 

a.  Yerettering. 

b.  Yerzweering. 

c  Versterving! 

t  sphacelus 

7°.  Hypertrophia. 

8°.  Atrophie. 

9?.  Yorming  van  ziektekundige  gewrochten. 

a.  Yau  uieüwe  homogene  deelen. 
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1.  Voor  organisatie  geschikt. 

2.  Niet  tooi*  organisatie  rat  baar* 

«.  Van  organische  zameustelling. 

Van  anorganische  zamenstelling. 

Ferdeelinrj .  In  dit  geval  wordt  het  product  der  ontsteking 
zeer  snel  door  de  opslorpende  vaten  opgenomen  en  evenals 
andere  stoffen  in  den  bloedsomlooop  gebragt  en  tot  alge- 
meene  doeleinden  gebruikt.  Zoolang  het  exsudaat  nog  vloei¬ 
baar  is.  Is  eenmaal  het  exsudaat  in  eenen  vasten  toestand 

I 

overgegaan,  zoo  moet  een  nieuw  organisch  proces  plaats 
hebben  ,  om  het  resultaat  vloeibaar  te  maken.  Het  exsudaat 
vormt  dan  weder  cellen  Tan  tot  tott  doormcter , 

die  grooter  worden  met  korreltjes  gevuld  en  door  korreltjes 
omringd  worden  ,  waai  bij  zij  eene  donkere  kleur  aannemen. 
De  korreltjes  hebben  eene  andere  scheikundige  zamenstel¬ 
ling  dan  de  wand  der  cellen  en  kern  en  zijn  van  eene  vet- 
achlige  of  kalkachtige  hoedanigheid.  Deze  korreltjes  blij¬ 
ven  na  het  verdwijnen  van  den  wand  der  cellen  en  kern 
over ,  worden  ten  laatste  opgelost  en  eveneens  opgeslorpt. 
Bij  de  verdeeling  nemen  de  verschijnselen  af  in  de  orde  als 
zij  gekomen  zijn  ,  de  vcrrigtingen  van  het  deel  worden  weder 
hersteld.  Van  deze  wederopslorping  (verdeeling)  zijn  uit¬ 
gesloten  zoodanige  ontstekingen,  die  in  pathologische  dee- 
len  plaats  hebben  ,  waarin  nog  geene  opslorpende  vaten  aan¬ 
wezig  zijn. 

Uitziveetbnj  van  weiaclitige  deelen.  Hier  worden  minder 
plastische  deelen,  maar  meer  waterachtige  afgescheiden, 
b.  v.  waterzucht  na  ontsteking  van  een  weivlies,  plaatselijk 
z  veet  b'y  eene  rheumatische  ontsteking,  blaasroos  enz.  wan¬ 
neer  zoodanige  producten  in  holten  worden  uitgezweet, 
volgt  er  uitzetting  van  dezelve,  spanning,  drukking  op  de 
nabijgelegene  deelen  ,  verhinderingen  in  de  verrigtingen  van 
dezelve. 

Uitstorting  ,  waaronder  men  verstaat,  eene  afzetting  van 
plastische,  voor  bewerktuiging  geschikte  stoffen,  van  ho¬ 
mogene  deelen,  waarin  vaatvorming  kan  plaats  hebben , 
die  zelfs  de  verrigtingen  van  het  deel,  dat  zij  bedekt  of 
vervangt,  kan  waarnemen  op  eene  meer  of  min  volkomene 
wijze,  voorts  zoodanige  ziektekundige  gewrochten  kunnen 
worden  ,  die  als  het  ware  een  eigen  leven  leiden  (entozoa) 
of  die  geheel  de  plaats  en  eigenschappen  van  verlorene  dee¬ 
len  vervangen  (regeneratio). 


ƒ  er  har  ding .  Het  product  der  ontsteking  blijft  namelijk 
als  eeue  indifferente  .stof  terug  ,  zonder  cenige  verandering 
te  ondergaan.  Het  organismus  is  niet  bekwaam  dit  product 
weder  op  te  nemen ,  maar  alleen  de  waterachtige  deelen 
worden  opgenomen.  Daarom  wordt  de  omvang  van  liet 
orgaan,  wegens  de  in-  en  omsluiting  zijner  normale  deelen 
kleiner,  de  liuid  vau  hetzelve  wordt  gerimpeld,  enz.  Bij 
dezen  uitgang  nemen  de  teekenen  van  ontsteking  af  en 
gaan  verloren  ,  de  zwelling  neemt  allengs  af,  benevens  het 
gevoel  van  zwaarte;  het  deel  wordt  ligt  geatropliieerd ,  is  in 
zijne  verrigtingen  gestoord ,  zij  worden  eindelijk  geheel 
opgeheven.  Zij  kan  tot  den  natuurlijken  toestand  terugkee- 
ren  door  weder  vloeibaarmaking  van  het  exsudaat. 

F erweeking .  Deze  bestaat  in  de  vorming  van  korrel- 
Loudende  cellen  in  het  uitgestorte  bloed  of  exsudaat.  Deze 
cellen  verdwijueiL  en  eindelijk  ook  de  korreltjes.  Eene  zoo¬ 
danige  verweeking  kan  echter  ook  de  normale  deelen  aan- 
tasten  ,  wanneer  ,  wegens  de  ontstekiug,  de  stofwisseling  wordt 
vernietigd,  de  invloed  der  zenuwen  wordt  opgeheven.  Door 
gemis  aan  deze  scheikundige  wisseling  ea  den  zamenhon- 
denden  band  gaat  de  structuur  verloren,  en  het  deel  wordt 
tot  eene  vormlooze  stof,  b.  v.  verweeking  der  hersenen  , 
van  het  slijmvlies,  enz. 

Veretter  ing .  Bij  de  verel tering  worden  er  in  het  exsu¬ 
daat  (blastema)  of  in  het  uitgestorte  bloed  cellen  (etterboi- 
letjes)  gevormd ,  ter  grootte  van  lijn  in  doorme- 

ter,  die  wegeus  hunne  vloeibaarheid  (daargesteld  door  de 
lympha  des  bloeds  Yan  de  vezelstof  gescheiden  bij  hare  stol¬ 
ling)  eene  groote  neiging  bezitten  om  naar  buiten  te  treden. 
De  bolletjes  ontstaan  dadelijk  of,  bij  opvolging,  uit  de  kern - 
ligchaampjes;  zij  zijn  volkomen  rond,  doorschijnend ,  duide¬ 
lijk  met  eenen  kern  voorzien:  zij  worden  later  donkerder,1 
korrelachtig,  vaster  en  dc  kern  wordt  onzigt baar.  De  ver- 
etteriiig  heeft  het  doei  het  uitgestorte  bloed  of  de  vezelstof 
in  deze  bolletjes  te  veranderen  en  zoo  weg  te  voeren.  Deze 
etterbolletjes  zijn  voor  geene  verdere  ontwikkeling  vatbaar. 
De  etter  wordt  soms  wederom  opgcslorpt  ,  maar  dan  worden 
eerst  de  cel  wanden  weder  gesmolten.  De  etter  ( das  jlïis - 
siges  Zoogen  vau  Schönlein)  vermengt  zich  met  water 
en  zet  een  vlak  praecipitaat  op  den  bodem  af.  Hij  wordt 
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gevormd  uit  het  reeds  gestolde  of  nog  vloeibare  exsudaat. 
Hij  heeft  eene  specif.  zwaarte  van  1031  tot  1033.  Hij  rea¬ 
geert  onzijdig,  is  volgens  Gendrin  in  geslotene  holten 
alcaliscli.  in  opene  zweren  zuur. 

Chemische  zamenslelling  volgens  Dumas  0,1654albumen, 
0,0125  osmazom  en  zouten. 

Men  onderscheidt  de  volgende  soorten  van  etter: 

1.  Koomachtige  etter,  b.  v.  in  abscessen. 

2.  Korrelachtige  etter  ,  b.  v.  in  scrophulosis. 

3.  Weiachtige  etter,  b.  v.  in  het  eerste  tijdperk  van  slijm- 
vliesontsteking,  fistulae. 

4.  Slijmachtige  etter,  b.  v.  bij  chronische  zinking,  slijm- 
tering. 

5.  Bloederige  etter,  b  v.  in  abscessen. 

6.  Gestolde  etter  ,  b.  v.  bij  kliergezwellen. 

Verzweer ing*  He  verzweering  is  niets  anders  dan  eene 
gewijzigde  verettering.  Hetzij  nu  dat  dezelve  langzaam 
plaats  heeft  ,  bij  slepende  ontstekingen  ,  waardoor  hel  exsu¬ 
daat  langen  tijd  de  weefsels  insluit,  deze  van  de  noodige 
stofwisseling  uitgesloten  zijn ,  ten  gevolge  waarvan  zij  als 
afgestorven  met  den  etter  ontlast  worden.  Of  de  levens- 
werkdadigheid  wordt  verminderd ,  de  vorming  van  etter- 
bolletjes  heeft  niet  of  onvolkomen  plaats  en  het  ontbonden© 
exsudaat  wordt  met  de  afgestorvene  deelen  ontlast. 

Het  product  der  verzweering  wordt  in  onderscheiding  van 
dat  der  verettering  (etter)  ichor  genaamd.  Deze  is  evenals 
de  etter  soms  met  bloed  vermengd,  is  voor  zich  kleurloos, 
van  eenen  vuileu ,  vezelachtigeu  reuk  en  smaak,  heeft  dik¬ 
wijls  bijtende  eigenschappen  ,  waardoor  de  omringende  dee- 
len  van  hunne  levenskracht  beroofd  worden. 

Versterving .  Wegens  den  hevigen  graad  van  congestie , 
de  hevige  spanning  der  deelen  ,  de  groote  hoeveelheid  uitge- 
stortte  stoffen ,  het  <  pheffen  van  den  zenuwinvloed ,  de 
ontbinding  der  stilstaande  vochten ,  gaat  zoowel  het  exsudaat 
als  het  deel  zelve  in  ontmenging  ,  versterving  (Gaugraena) 
over.  De  pijn,  roodheid  en  Jiitte  nemen  snel  af,  het  deel 
wordt  wankleurig,  de  zwelling  wordt  weeker ,  er  ontstaan 
blazen.  Er  wordt  een  onaangename  reuk  ontwikkeld, 
de  algemeene  krachten  zinken;  er  W’ordt  aanleiding  gegeven 
tot  eene  algemeene  ontmenging  des  bloeds  ,  door  opslorping 
der  gestorvene  deelen  ;  er  wordt  water  gevormd.  Wanneer 


de  versterving  langzamer  plaats  heeft  ,  meer  het  gevolg  van 
belemmerden  zenuwinvloed ,  verhindering  in  den  bloeds¬ 
omloop  van  het  deel  is  ,  waterstof  en  zuurstof  ontwijken , 
koolstof  achterblijft  (Schönlein),  dan  noemt  men  dit 
drooge  versterving  (spacelus).  Bij  deze  versterving  neemt 
de  omvang  des  deels  af,  de  toestand  duurt  langer,  het  deel 
wordt  koud  ,  krimpt  in.  Eene  aanhoudende  drukking  eeus 
deels  kan  door  eenen  ligten  graad  van  ontsteking  en  bijko¬ 
mende  gebrekkige  scheikundige  menging  des  bloeds ,  ver¬ 
mindering  van  plastische  doelen  in  hetzelve ,  de  daaruit 
voortvloeiende  verslapping  der  deelen  versterving  teweeg¬ 
brengen  (gangraena  e  dccubitu).  Door  schadelijke  invloeden 
der  dampkringslucht  en  de  ontwikkeling  van  eenige  smet¬ 
stof  onstaat  er  soms  eene  versterving,  die  de  deelen, in  eene 
grijze ,  miskleurige  stof  verandert  en  van  leven  berooft 
(Hospitaals-versterving).  Bij  de  Ouden  bestaat  er  eene  ver¬ 
sterving  (gangraen  van  Pott),  waarvan  de  oorzaak  niet 
genoegzaam  bekend  is;  men  heeft  ze  aan  verbeening  der 
slagaderen  toegesclireven. 

Toorts  ontstaat  er  versterving  door  inwerking  van  ver- 
schillende  vergiften  ,  die  al  of  niet  vooraf  ontsteking  te 
voorschijn  roepeu. 

» 


OTERVOEDIJN'  G. 
htpurthophia. 

Bij  de  overvoeding  wordt,  de  massa  van  het  orgaan  gelijk¬ 
matig,  voortdurend  vermeerderd  en  daardoor  onderscheidt 
zich  deze  toestand  van  ontstekiugachtige  zwelling  ,  waarbij 
de  massa  des  orgaans  spoedig  toeneemt  en  met  het  verdwij¬ 
nen  der  ontsteking  afneemt;  bij  de  hypertrophie  is  de  toene¬ 
ming  der  massa  zelfstandig  cn  idiopathisch.  De  toeneming 
iu  massa  heeft  plaats  gewoonlijk  zonder  vorming  van  nieuwe 
producten,  Het  hypertrophische  orgaan  veroorzaakt ,  door 
zijnen  omvang  en  drukking  op  de  nabijgelegene  deelen  , 
verhindering  van  deszelfs  verriglingen.  De  organen  die  aan  het 
overvoedde  deel  tegenover  staan,  worden  gewoonlijk  atro- 
phisch.  De  verrigtingen  van  een  overvoed-orgaan  gaan  ver- 
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iöinn.  De  massa  ,  het  volumen  en  absolute  gewigt  hebben 
toegenomen,  niet  het  specifiek  gewigt.  Do  structuur  van 
het  orgaan  is  gewoonlijk  niet  veranderd.  De  slagaderen  too- 
nen  geene  Yergrooting.  De  zenuwen  nemen ,  of  absolut  of 
relatief  tot  het  orgaan  ,  in  om  vang  af  (Schönlein). 

Er  bestaat ,  voerden  wij  reeds  aan ,  eene  gedurige  aan¬ 
trekking  tusschen  het  weefsel  en  het  bloed ,  om  uit  hetzelve 
de  voor  de  voeding  vereischte  stoffen  op  te  nemen,  en  het 
voor  verdere  organisering  ongeschikt  gewordene  gedeelto 
des  weefsels  wordt  wederom  opgenomen.  De  dierstof ,  de 
moederstof  ^cyloblastema)  wordt ,  uit  het  bloed  getreden 
zijnde  ,  een  deel ,  van  het  orgaan  ,  nadat  in  dezelve  cellen  , 
kernen  en  kernligchaampjes  ontstaan,  zijn.  Het  onbruikbaar 
gewordene  deel  des  orgaans  keert  in  den  bloedsomloop 
weder  ,  nadat  het  van  cellen  en  kernen  tot  die  vormlooze 
moederstof  weder  is  afgedaald.  Men  zoude  slechts,  dezen 
gang  der  stofwisseling  in  het  oog  houdende ,  reeds  a  priori 
moeten  besluiten  tot  de  groote  overeenkomst  in  zamenstel- 
ling  van  chijl  ,  bloed  en  lympha. 

Wanneer  nu  wegens  rijkheid  aan  plastisché  deelen  in  het 
bloed  y  wegens  verhoogde  levenswerkdadigheid  of  verhoogde 
aantrekking  des  weefsels  tot  het  bloed ,  meer  deelen  wor- 
dengevormd  dan  tot  herstel  van  het  evenwigt  noodig  is ,  dan 
ontstaat  overvoeding.  Het  zijn  evenwel  meestal  de  eenvou¬ 
digste  weefsels  ,  het  celweefsel ,  het  vetweefsel  ,  de  klieren  , 
de  vegetatieve  buiksorganen  ,  waarin  deze  overvoeding  plaats 
heeft ,  en  zelfs  in  deze  laatste  in  de  minder  gewigtigo  doe¬ 
len  ,  b.  v.  de  substantia  acinosa  van  de  lever  ,  waardoor  de 
kleur  der  lever  ligter  schijnt.  Eene  vermeerdering  van 
spiervezelen  en  zenuw-elernenten  heeft  do  Ziektekundige  Ont¬ 
leedkunde  niet  aangetoond  ,  de  Physiologie  oulkent  haar. 


GEBREKKIGE  VOEDING. 

ATBorniA. 

De  voeding  eens  deels  is  verminderd,  er  heeft  een  stoffe¬ 
lijk  verdwijnen  plaats.  De  om  vang  van  het  deel  neemt  ge¬ 
stadig  en  zelfstandig  af,  zij  wordt  niet  door  ziekelijke  af- 
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scheiding  veroorzaakt.  De  atropine  heeft  oorspronkelijk  in 
één  deel  en  opvolgend  in  meerdere  plaats.  De  verrigtingen 
van  hel  deel  worden  beperkt,  gaan  eindelijk  geheel  verloren. 

De  omvang  van  de  organische  massa  vermindert ,  het  ab- 
solnt  gewigt  neemt  af.  De  normale  gesteldheid  verandert, 
het  atrophische  orgaan  wordt  drooger ,  saploozer  •,  liet  vet 
verdwijnt  (Schönlein).  De  atrophie  komt  menigvuidiger 
voor  dan  de  hypertrophie.  De  oorzaken  eener  atrophie 
kannen  zeer  menigvuldig  zijn;  vermindering  van  plastische 
deelen  in  het  bloed  (Wagnor’s  ÏJ^Örterb.  enz.,  p.  28)  , 
aderlijkheid  van  hetzelve,  overvloed  van  waterachtige  dee- 
ler..  IViet  alleen  gebrek  aan  bloed,  maar  ook  armoede  van 
het  bloed  (Cans  tatt) ,  vernaauwing  en  sluiting  der  vaten  , 
verminderde  zenuwinvloed  ,  insluiting  door  een  pathologisch 
cxsudaat ,  verhoogde  aantrekking  van  het  bloed  tot  het  weef¬ 
sel  zijn  oorzaken.  Worden  de  microscopische  cellen  door 
desorganisatie  verwoest ,  of  verliezen  zij  door  ziekte  hare 
autonomische  levenswerkdadigheid  ,  zoo  houdt  alle  verdere 
organische  kristallisatie  op  ,  het  deel  wordt  atrophisch 
(Canstatt)  De  atrophie  kan  tot  het  minimum  der  be¬ 
paalde  organisatie  'bestaan  ,  maar  daar  beneden  gekomen  , 
worden  de  verrigtingen  gestoord. 

Men  heeft  vooral  atrophie  van  het  celweefsel  waargenomen, 
der  klieren  (bij  de  Glandula  Thymus  physiologisch) ,  derslag- 
aderwanden ,  des  harten  ,  der  hersenen  en  zenuwen ,  der 
spieren  enz.  Het  weefsel  van  een  atrophisch  orgaan  gaat 
eindelijk  geheel  verloren ,  nadat  het  als  een  pathologisch 
product  opgelost  is. 

Zooals  de  hypertrophie  veelvuldig  met  hijpertrophie  van 
liet  bloed  en  hijperaemie  zamenvalt  ,  zoo  gaat  atrophie  meest 
met  de  tegenovergestelde  toestanden  gepaard. 

Gelijk  de  hypertrophie  te  beschouwen  is ,  als  gegrond  op 
de  neiging  der  dierstof  om  eenen  diiferenten  toestand  aan 
te  nemen,  zoo  is  de  atrophie  gelegen  in  de  neiging,  om  van 
den  differenteu  ,  tot  deii  indifferenten  toestand,  over  te  gaan. 

Bij  het  verdwijnen  van  spiervezelen  dient  men  op  te  merken  , 
dat  het  sarcolemma  kan  blijven  bestaan,  en  alzoo  de  mo¬ 
gelijk  heid  tot  herstelling  derzelvc  bestaat. 

Is  eenmaal  dit  omhulsel  vernietigd  ,  zoo  kan  de  spiervezel 
niet  weder  worden  daargesteld.  Het  zelfde  geldt  van  de 
zenuwvezel. 


HERSTELLING  VAN  VERLORENE  DEELEN. 


ilEGEJS  J2RATIO. 

Yormiug,  instandhouding,  volmaking,  ziedaar  wat  de 
levenskracht  beoogt  en  zij  verloochent  zich  nimmer.  Zoo 
lang  het  organismus  onder  hare  bescherming  staat ,  is  dit  hare 
leus,  het  doel  van  haar  streven.  Is  er  met  de  minste  ge¬ 
dachte  eene  hoeveelheid  stof  voor  verdere  dienst  verloren  ge¬ 
gaan  (Ti  ede  man),  zij,  de  zorgende  yoedsler  ,  heeft  ze 
met  die  zelfde  snelheid  hersteld.  De  volhardenste  waker 
valt  in  des  te  dieper’  slaap  ,  de  onvermoeidste  arbeider  wordt 
eenmaal  tot  rust  gedwongen  ,  de  diepste  denker  houdt  een¬ 
maal  op  te  denken. 

Is  eenmaal  hare  roepstem  vermetel  getrotseerd ,  zij  slaat  , 
onder  het  masker  van  ziekte,  eenen  nieuwen  weg,  tot  berei¬ 
king  van  haar  doel  ,ia. 

Wordt  er  zuurstof  ingeademd,  de  minder  noodzakelijke 
stoffen,  zoo  als  vet,  worden  gebezigd  om  het  evenwigt  te  be¬ 
houden;  wordt  er  veel  stikstof  opgenomen,  in  de  pis  ,  de 
concrementen  der  jichligen,  wordt  zij  dan  afgescheiden  j  wordt 
er  veel  koolstof  opgenomen,  als  kleurstof  enz.,  wordt  zij 
afgezet.  Geschiedt  er  bloedverlies ,  dadelijk  herstelt  zij  de 
massa,  koèwel  dan  in  den  beginne  door  minder  wezenlijke 
bestanddeelen.  Gaat  er  eenig  gedeelte  van  een  weefsel  of  or¬ 
gaan  verloren  ,  plastische  lyinpha  ,  zelfs  bloed  wordt  er  uit¬ 
gestort  om  dit  verlies  te  vergo.eden.  In  het  uitgestorle  ,  in  deze 
vormlooze  dierstof  (blasthema)  worden  kernligchaampjes , 
kernen  en  cellen  ontwikkeld,  en  alzoo  wordt  hetzelve  meer 
of  minder  volkomen  dienstig,  tot  herstelling  van  het  verlo¬ 
rene.  Men  noemt  dit  regeneratie. 

Niet  alleen  in  een  ontleedkundig  opzigt  gaat  die  herstel¬ 
ling  trapsgewijze  ,  ook  in  een  scheikundig  opzigt.  De  cel¬ 
kernen ,  in  azijnzuur  onoplosbaar,  en  de  celwanden  ,  daar  - 
in  oplosbaar  ,  verecnigen  zich  tot  daarstelling  van  eene  hoo- 
ger  georganiseerde  stof,  b  v.  chondrine,  gelatina,  celweef¬ 
sel,  enz.;  ook  hier  geldt  liet  vorming,  instandhouding  ,  vol¬ 
making.  Zooals  bij  iedere  organische  ontkieming ,  zijn  mid¬ 
delmatige  warmte  (niet  beneden  0°  en  niet  boven  100°  C) 
•water  en  zuurstof  noodzakelijk  bij  dit  proces.  De  invloed 
der  levenskracht  in  het  algemeen  en  van  die  der  bijzondere 
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deelen ,  de  hystologische  eigenschappen  der  omringende  weef- 
sels  bepalen  de  wijze  en  den  graad  der  organisatie  van  het 
exsudaat. 

Ofschoon  de  regeneratie  zeer  veel  overeenkomst  heeft  met 
de  ontsteking  ,  verschilt  echter  het  doel ;  de  ontsteking  bena¬ 
deelt  het  orgaau  en  deszclfs  verrigtingen  ,  is  eene  ziek  te  ;  de  re¬ 
generatie  tracht  het  deel  en  zijne  verrigtingen  te  herstellen, 
is  het  uitvloeisel  van  de  zucht  tot  instandhouding.  Regene- 
ratio ,  qitaedam  nutritionis  species  (A.  A.  Sebastiaan. 
F  hijs.  special.  §  391). 

Ook  bij  de  regeneratie  heeft  er  toevloed  van  bloed  ,  zwelling  , 
uitstorting  van  plalische  lymplia  ,  hitte  ,  roodheid,  pijn  even 
als  bij  ontsteking  plaats.  Daarom  noemde  Y  a  cc  a  Berlin- 
g  h  i  e  r  i  de  regeneratie  in/lammatio  medicatrix.  Men  heeft  eene 
tweeledige  wijze  van  regeneratie  aangenomen  ,  nl.  door  spoe¬ 
dige  vereeniging  en  genezing  door  vorming  van  vleeschheu- 
veltjes. 

Bij  de  spoedige  vereeniging  gaat  het  exsudaat  dadelijk  in  or¬ 
ganisatie  over  ,  bij  de  vorming  van  vleeschheuveltjes  worden 
er  oorspronkelijke  cellenen  etterbolletjes  tevens  gevormd. 

Wanneer  de  nieuw  gevormde  weefsels  dienen  tot  herstel¬ 
ling  van  verlorene  deelen  ,  kunnen  er  twee  graden  waarge¬ 
nomen  worden  : 

a.  De  herstelling  is  volkomen  —  of 

b.  onvolkomen  door  vorming  van  een  likteeken,  Hier  ge¬ 
schiedt  de  ontwikkeling  van  het  exsudaat  langzaam  ,  en 
het  te  herstellen  weefsel  wordt  onvolkomen  hersteld. 
Deze  likteekenen  zijn  celweefsel ,  dat  zeer  digt  zaïnen- 
gepakt  is.  Voor  zoo  verre  men  weet,  heeft  de  eerste 
ontwikkeling  van  het  blasthema  op  dezelfde  wijze  plaats 
als  het  ontstaan  van  organische  weefsels  in  de  vrucht, 
door  celvorming  (Vogel.) 


OVER  DE  VORMVERANDERINGEN  DER 
ORGANISCHE  WEEFSELS. 

•  i  \ 

In  den  eigenlijken  zin  berust  de  vorming  van  alle  weef¬ 
sels  op  niets  anders  ,  dan  op  eene  vormverandering  van  het 
oorspronkelijke  weefsel,  de  cel.  Naarmate  nu  de  weef¬ 
sels  meer  of  minder  in  natuur-,  ontleed-  en  scheidkundige 
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eigenschappen  overeenkomen.,  zal  de  overgang,  meer  of  min¬ 
der  gemakkelijk  ,  plaats  hebben. 

Kern -houdende  cellen  leggen  den  grond  tot  het  celweefsel. 
Deze  cellen  worden  smaller  en  loopen  in  smallere  vezelen 
uit.  De  kernen  verdwijnen  somtijds  bij  de  volkomene  ont¬ 
wikkeling  van  deze  celdraden.  Deze  draden  hebben  eenen 
doorm'eter  van  0,0002  tot  0,0012  Par.  lijn.  Yerdund  zwa¬ 
velzuur  verstoort  de  celdraden ,  daarna  de  kernen  en  ein¬ 
delijk  ook  het  omliullings-wecfsel  (perimysium)  en  trekt  ze 
te  zamcn. 

Het  celweefsel  is  zamengesteld  uit:  gelatina,  fibrine,  albu- 
mine  ,  phosphas  en  chlor.  sodae. 

Het  celweefsel  geeft  ,  aanhoudend  met  water  gekookt,  lijm. 
Door  loogzouten  wordt  het  opgelost.  Gedroogd  zijnde , 
weekt  het  weder  in  het  water  op  (Val  ent  in.). 

De  opperhuid  en  liet  epit helium  van  het  slijmvlies  be¬ 
lmoren  tot  de  epithelia  ,  en  beide  tot  het  hoornweefsel.  Zij 
ontstaan  uit  de  cellen  ,  doordien  eene  eigendommelijke  vorm¬ 
verandering  der  wanden  plaats  heeft.  Kr  wordt  hoornzelf- 
standigheid  in  dezelve  afgescheiden  ,  weiligt  op  kosten  van 
de  vloeistof  in  de  cellen  bevat.  Bij  verderon  voortgang  gaat 
de  kern  verloren.  Behalve  het  slijm  vlies- weefsel  en  huid- 
weefsel  zijn  er  nog  andere  ,  de  compactere  hoornweefsels  : 
haren,  nagels  ,  klaauwen  enz  —  Dezo  epithéliale  weefsels 
schubben  zich  gedurig  af,  aan  de  verst  van  He  bloedvaten 
gelegene  plaats.  Het  hoornweefsel  is  zamengesteld  ,  nl.  I  At. 
uit:  C  48  H7s  N1  4  O17.  (Scherer).  < 

Alle  vezelachtige  weivliezige  weefsels,  en  het  vezelachtige 
grond  weefsel  der  slijmvliezen  ,  onderscheiden  zich  op  geene 
andere  wijze  van  het  celweefsel ,  dan  door  de  veelvuldige 
doorvlechting  van  cylindrische  vezelen. 

Het  weefsel  der  slagaderen  bestaat,  volgens  Henle,  uit  een 
epitheliaal  inwendig  vlies ,  een  gevensterd  ,  en  in  de  lengte 
loopend  vezelachtig  vlies ,  een  vlies  met  ringvormige  veze- 
len,eene  eigenlijke  elastische  plaat  en  de  Tunica  adventitia 
of  celweefselplaat.  De  capillaire  vaten  hebben  dezelfde  za- 
menstclling.  De  aderen  hebben  liet  onderscheid  van  de  slag¬ 
aderen  ,  dat  hare  longitudinale  vezelen  sterker  zijn  ,  de  ring¬ 
vormige  zwakker. 

De  aderklappe.n  zijn  verdubbelingen  van  het  inwendige 
epilheliale  vlies.  Chemische  zamenstolling  van  den  middel- 
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sten  rok  der  slagaderen  :  C  4  8  H  38  N6  O1^  (Sc  her  er). 

De  lymphatische  vaten  beslaan  uit  eene  inwendige  epitheli- 
ale  plaat  ,  longitudinale  en  dwarsche  vezelen  en  eene  celweef- 
sel-plaat.  De  klappen  bevatten  tevens  de  vezelen  der  mid- 
delsto  plaat.  Deze  vezelen  zijn  celweefsel -vezelen  ,  volgens 
Bruns  en  Henle;  de  laatste  heeft  echter  kern-vezeleu  in 
dezelve  gevonden. 

De  zenuwen  hebben  tot  omhulsel  eene  uit  celweefsel  be¬ 
staande  scheede  (Neurilema).  Ieder  zenuwdraadje  echter  heeft 
weder  op  zich  zelve  een  omhulsel,  het  begrenzende  omhul- 
lings-weefsel.  In  dit  laatste  is  de  zenuwstof  bevat  ,  die  we¬ 
derom  meer  consistent  aan  den  omtrek  (ascylinder  van  Pur- 
kinje  en  Rozenthal),  dan  in  het  midden  is  (primitieve 
band  van  Re  mak).  De  zenuwknoopen  bestaan  uit  zenuw- 
ligchaampjes,  korreltjes,  waarin  de  zenuwdraden  door-  of 
omloopen  ,  en  waaruit  soms  graauwe  zenuwdraden  ontstaan. 
Men  vindt  afzonderlijke  zenuw-ligchaampjes  op  verschillende 
plaatsen  der  peripherische  zenuwen. 

De  zenuwdraden  der  centrale  zenuwdeelen  zijn  cijlinder- 
vormig  ,  door  de  minste  aanraking  worden  zij  variceus. 

De  zenuwligchaampjes  bevatten  even  als  de  peripherische, 
kernen  en  één  of  minder  kernligchaampjes. 

De  stelling,  dat  de  zenuwdraden  uit  verlengde  cellen  zou¬ 
den  ontstaan  is  wel  zeer  waarschijnlijk  ,  maar  nog  hypothe¬ 
tisch. 

Yolgens  Bidder  en  Yolkmann  Proff.  in  Dorpat  (Die 
Selbstandigkeit  des  sympathischen  JVervensyst.  Leipzig  1842). 
bestaan  de  zenuwvezelen  der  hersen-ruggemergzenuwen,  uit 
holle  cylinders  met  dubbele  omwindingen  ,  die  der  sympa¬ 
thische  uitdigte  cijlinders. 

De  zenuwdraden  van  het  hersen-  en  ruggemergstelsel  zijn 
wit,  breeder,  van  0,00047— 0;  00058 — 0,00068,  die  der  sym¬ 
pathische  zenuw  zijn  graauwachtig  ,  fijner,  van  0,00018 — 
0,00022  —  0,00025  j  de  middelste  afmetingen  van  beide  ko¬ 
men  het  veélvuldigste  voor.  Yolgens  B.  en  Y-  is  er  geen 
onderscheid  tusschen  de  omspinnende  en  doorloopende  zenuw¬ 
vezelen  der  knoopen.  Door  de  minste  verandering  worden 
de  zenuwdraden  variceus ,  vooral  der  hersen-ruggemergzenu¬ 
wen  (Sebastiaan,  Phijsiol. ) . 

De  spiervezelen  worden  overal  aangetroffen ,  waar  vezelen 
zich  op  de  haar  treffende  prikkels  zamentrekkea. 
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Men  neemt  twee  groote  klassen  van  spiervezeleu  aan , 
dwars  gestreepte  (ook  over  liet  algemeen  die  der  willekeu¬ 
rige  spieren)  en  eenvoudige  (die  der  onwillekeurige  spieren). 
Ook  neemt  men  spierachtige  vezelen  aan  ,  vezelen  die  met 
de  eenvoudige  spiervezeleu  bijna  geheel  overeenkomen.  De 
dvvarsgeslreepte  spiervezeleu  vormen  een  cijlindrisch ,  soms 
eenigzins  prismatisch  ligchaam  ,  waarvan  de  breedte  0  007" 
tot  0,032"'  zijn  kan,  zij  bestaan  wederom  uit  spierdraden, 
en  toonen  hier  en  daar  dwarse  lijnen.  Deze  spiervezelen 
zijn  in  den  beginne  hol,  en  kunnen  hol  blijven,  zelfs  nog 
korreltjes  bevatten.  Waar  pezen  zijn,  omvatten  deze  de  ve¬ 
zelen.  De  spierdraden  en  spiervezelen  zijn  alle  met  omhul¬ 
lend  celweefsel  om  ge  ven  (Sarcolemma  ,  Bowman). 

De  spiervezelen  ontstaan  welligt  daardoor ,  dat  zich  ker¬ 
nen  naar  de  lengte  aan  elkander  voegen,  waardoor  eene 
buis  ontstaat,  aan  welker  wanden  nu  vezelen  ontstaan. 

Chemische  zamenslelling :  C  48  H  39  N  6  0  15. 

De  zamenslelling  van  ossenvleesch  en  ossenbloed  is  volgens 
PI a  ij  f  a  i  r  en  Bo  ec km  an  overeenstem mend(L  i  e b ig,  Ya- 
1  e n  tin.) 

Chemische  zamenst.  bij  den  mensch  volgens  THeritier: 
Spiervezel,  vaten  en  zenuwen,  celweefsel 
door  koking  in  lijm  veranderd,  .  a  .  15,80 

Oplosbaar  eiwit  en  kleurstof  .  .  ...  3.40 

Alcoholisch  extract  met  zouten  ....  1,20 

Waterachtig  extract  met  zouten  ...  .  2,50 

Phosphorzure  kalk  met  eiwit  verbonden  .  (bij  denos.) 
Water  en  verlies  .........  77,10 

'  ioo  ,6a 

De  eenvoudige  spiervezelen  zijn  platte  ,  bleeke  vezelen  , 
waarin  meestal  talrijke  kernen  zich  bevinden.  Zij  zijn  smal¬ 
ler  dan  de  voorgaande,  ongeveer  0,006'". 

De  spieren  van  het  hoofd  ,  den  romp,  en  der  ledematen, 
der  uitwendige  geslachtsdeelen  ,  van  de  tot  het  eind  des  en- 
deldarms  behoorende  spieren,  en  van  het  hart,  toonen 
dwars  gestreepte  spiervezelen. 

Het  middelste  vlies  der  darmen  tot  aan  den  anus,  der 
blaas,  der  piskanalen ,  der  uitvoeringsbuizen  van  klieren, 
der  galblaas  en  der  iris,  toonen  eenvoudige  vezelen. 

Spierachtige  vezelen  vindt  men  in  de  bloed-  en  lympiia- 
tische  vaten,  de  tunica  dartos  en  andere  contractile  vliezen. 
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Het  kraakbeen  weefsel  vertoont  eene  groote  menigvuldig¬ 
heid  van  zamenstelling.  Het  bestaat  uit  cellen  ,  kernen  en 
eene  tusschen  beide  liggende  grondstof.  De  kraakbeenderen 
vei  looneu  ol  alleen  cellen  uit  weinig  kernen  ,  en  men  noemt 
het  waar  biaakbeen  ;  of  de  gröndmassa  vormt  een  netwerk, 
en  men  noemt  het  netbraakbeen  ;  of  zeer  vele  vezelen  en  weinig 
kraakbeeuzelfstandigheid ,  en  men  noemt  het  vczelkraakbeen. 

Bij  de  vorming  van  het  kraakbeen  ontstaan  er  cellen  ;  deze 
versmelten  met  hare  wanden  ,  met  de  gröndmassa.  In  de- 
cellen  ontstaan  kernen  en  nieuwe  cellen  (dochtercellen)  enz., 
die  wederom  denzellden  weg  volgen. 

Het  kraakbeenweelsel  kan  eenen  eigenaardigen  overgang 
daarstellen  lot  een  vezelaclitig  weefsel. 

Chemische  zamenstelling:  kraakbeenderenlij  m  :  0  48  tfc 
H  40  0  20  (Liebig),  of  uit  50,607  koolstof,  6,578  water¬ 
stof,  14,437  stikstof  en  28,378 zuurstof  (M  u  1  d  e  r) .  Zij  wordt 
uit  de  proteïne  door  bij  voeging  der  grondstoffen  van  wateren 
zuurstof  gevormd.  Yolgens  Lehman  n  bevat  de  chondiine 
zwavel  en  4é  /0  aardzouten  (meest  beenaarde). 

Het  beeuvveefsef  wordt  uit  het  verbeende  kraakbeen- weef- 
sel  daargesteld,  doordien  zich  een  beenkerntje  in  hetzelve 
ontwikkelt  (het  kraakbeenligchaarnpje).  Bit  beenligchaampje 
schiet  aan  verschillende  zyden  kanaaltjes  uil  ,  waarin  zich 
aardachtige  deelen  afscheiden.  Een  groot  deel  dezer  aard¬ 
achtige  deelen  verbindt  zich  chemisch  met  het  been  kraak¬ 
been,  en  uit  de  meer  of  mindere  vulling  der  kalkkanaalljcs 
ontstaat  de  meerdere  of  mindere  hardheid  der  beenderen.  De 
mergkanaalljes  zijn  met  een  vezelaclitig  vlies  bekleed  ,  dat 
eene  vetachtige  slof  afscheidt  ,  en  waarin  de  bloedvaten  ver- 
loopen.  In  den  beginne  ziju  de  meeste  dezer  merg  kanaal¬ 
tjes  met  bloedvaatjes  voorzien. 

Chemische  zamenstelling.  Der  Glutine  :  H  1  o  C  1  3  Jf  ! 
Os  (Mulder).  Der  beenderen  :  58,6°^ö  tot  52  9  phos- 
pliorzure  kalk  (uit  8  Aeq.  kalkenSAeq  piiosphorzuur),  1  :  5,3 
koolstofzure  kalk  en  1;16^  phosphorzure  talkaarde  (Ber- 
zeli  lis). 

Men  onderscheidt  in  het  klierweefsel : 

1°  Klieren  met  opene  uitvoeringsgangen  of  afscheidingsklie- 
ren. 

2°  Bloed  klieren  ,  en 

3°  Lymphatische  klieren. 
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De  afscheidingsklieren  bestaan  uit  een  inwendig  epithcliaal 
weefsel ,  een  middels!  eigenaardig  gedeelte  en  eene  uitwen¬ 
dige  celweefselplaat. 

De  slijmvliezen  bevatten  veelal  verdiepingen  ,  waarin  kern 
houdende  cellen  gevonden  worden.  Er  heerscht  in  deze  af- 
scheidingsklieren  eene  grootc  verscheidenheid. 

Uit  deze  korte  microscopische  ontleedkundige  en  scheikun¬ 
dige  beschouwing  der  weefsels  zal  de  groote  overeenkomst 
derzelve  ,  ten  opzigle  van  hare  eerste  vorming,  blijken.  Van 
de  hystologische  eigenschappen  van  de  weefsels,  welke  een 
yerlies  van  zelfstandigheid  hebben  ondergaan ,  hangt  af  de 
eigenaardigheid  der  vorfnlooze  stof  ofwel  de  wijze ,  waarop 
de  in  dezelve  ontstaande  cellen  zich  verder  zullen  ontwikke¬ 
len.  Wij  zullen  dus  ook  in  het  exsudaat  ,  op  verschillende 
tijdperken  onderzocht,  de  verschillende  trappen  van  ontwik¬ 
keling  aantrelfen,  waarin  een  weefsel  zich  kan  bevinden. 
Wij  zien  verder ,  hoe  eene  geringe  verandering  in  de  schei¬ 
kundige  bestanddeelen  in  staat  is  ,  een  onderscheid  van  weef¬ 
sel  daar  te  stellen.  Deze  overeenkomst,  dit  geringe  ver¬ 
schil  overwegende ,  zal  ons  gemakkelijker  zijn  te  verklaren  : 
de  vormverandering  der  weefsels, 

Behalve  het  celweefsel,  zijn  alleen  die  weefsels  geschikt 
om  eene  vormverandering  te  ondergaan  ,  welke  in  den  loop 
van  het  vruclitleven ,  of  in  de  rij  der  dieren  ,  eveneens  over- 
gangen  daarstellen  (spierweefsel,  vezelachtig-,  kraakbeen-i 
slijmvlies-  en  huidweefsel) 

Het  celweefsel  gaat  over  in  wei  vlies  weefsel  (*)  en  wel 
ten  gevolge  van  eenigen  pathologischen  invloed ,  van"  eene 
toevallige  veranderde  betrekking  tot  andere  deelen  ,  of  door 
vergrooting  der  cellen ,  ten  gevolge  van  eeue  weiachtige  af¬ 
scheiding  in  dezeire.  Zoo  gaat  celweefsel  in  weivliesweef- 
sel  over  bij  wrijving  en  drukking  van  naburige  deelen, 
waardoor  dus  het  weefsel  ten  gevolge  van  eenen  voortduren- 
den  invloed  ,  een  zamenstel ,  naar  den  aard  der  verrigting 
erlangt,  b.  v.  bij  wrijving  der  pezen,  bij  de  schuring  der 
huid  op  een  uitstekend  punt  van  eenen bogchel  (Br  o  die)  , 
van  een  beenuitwas;  de  schuring  en  wrijving  van  niet  ver- 
eenigde  beenstukken,  van  een  niet  gereponeerd  beenhoofd 
(Bi  chat).  Bij  de  uitholling  van  een  gedeelte  der  longen 
door  eene  verwijderde  vomica  (Béclard).  Bij  verlies  van 


(1)  And  ral  noemt  de  veranderde  weefsels  «acccsoire»  . 
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zelfstandigheid  der  hersenen ,  lever ,  milt  enz.,  waar  eene 
weivliozige  zak  het  verlies  vergoedt.  Wei  vliezige  kijsten  kun¬ 
nen  eindelijk,  bijna  overal,  ontstaan,  vooral  de  zoodanigen, 
die  door  vergrooting  van  eene  cel  of  scheuring  van  meerdere 
cellen  ontstaan. 

Reeds  in  natuurlijken  toestand  toonen  cel-  en  weivliesweef- 
sel  zeer  veel  overeenkomst ,  en  geschiedt  dus  eene  overgang  ligt» 

Het  slijmvlies  wordt  dikwijls  door  vormverandering  van 
celweefsel  daargesteld.  Een  zoodanig  accidentel  slijmvlies  komt 
voor  in  fistuleuze  kanalen ,  in  zoodanige  kanalen  ,  die  uit¬ 
hollingen  der  longen  in  gemeenschap  brengen  met  de  lucht 
(C  haussier);  in  fistels  ,  die  het  product  van  verettering 
of  verzwering  van  een  dieper  gelegen  deel  of  langs  eenen  om¬ 
weg  naar  buiten  leiden ;  in  geheel  geslotene  abscessen  ;  als 
regeneratie. 

De  zamenstelling  van  een  zoodanig  pathologisch  slijm-  . 
vlies  komt  met  de  eenvoudigste  vormen  van  het  physiologische 
slijmvlies  overeen.  Yolgens  Andral  en  Mee  kei  bezit 
het  slijmvlies  in  kijsten,  in  de  hersenen  en  nieren  gevon¬ 
den  ,  villae.  Daar ,  waar  een  verlies  van  zelfstandigheid  van. 
het  slijmvlies  plaats  heeft  gehad ,  wordt  het  omringende  cel¬ 
weefsel  met  vaten  voorzien  j  een  weinig  later  schijnt  het 
een  zwak ,  sponsachtig  vlies  ,  bedekt  met  vaatachtige  verhe¬ 
venheden;  later  eindelijk  is  de  overgang  volkomen  en  men 
kan  geen  onderscheid  tusschen  dit  en  liet  normale  ontdekken. 

De  alzoo  herstelde  slym  vliezen  doorloopen  drie  trappen  van 
ontwikkeling ;  in  den  beginne  is  het  onderliggende  celweefsel 
rood  en  glad ,  en  de  overgang  van  een  cel-vaatvlies  tot  een 
eenvoudig  slijmvlies  heeft  plaats.  Yoorts  wordt  het  slijmvlies 
verhevener ,  maar  kan  nog  niet  afgescheiden  worden  ;  het 
heeft  minder  vaten,  er  zijn  noggeene  villae  aanwezig. 

Eindelijk  wordt  het  volkomen  slijmvlies  ,  het  kan  van  de 
onderliggende  weefsels  afgescheiden  worden  en  bezit  villae  , 
wanneer  het  dezelve  volgens  de  zitplaats  moest  bezitten.  Zoo¬ 
danig  is  ook  de  ontwikkeling  van  accidentelle  slijmvliezen, 
maar  de  villae  zijn  minder  volkomen  en  hare  vorming  en 
vorm  hangt  van  zeer  vele  omstandigheden  af.  Yillositeiten  ,  zoo 
als  in  het  darmkanaal ,  heeft  men  niet  in  de  accidentelle 
slijmvliezen  gevonden  en  zij  schijnen  den  eenvoudigsten  vorm 
van  slijmvliezen  slechts  aan  te  nemen  (Andral). 

Slijmvlies  en  huidweefsel  behooren  beide  lot  de  epitheliale 
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weefsels  en  bieden  groote  overeenkomst  aan.  De  vormveran- 
deiing  Tan  slijmvlies  in  huidweefsel  wordt  waargenomen  , 
wanneer  hetzelve  langen  tijd  aan  de  lucht  is  blool gesteld. 
De  slijmafscheiding  houdt  op  ,  het  epil helium  wordt  epider¬ 
mis  en  de  afscheiding  van  bolletjes  eindigt;  de  kleur  van 
het  slijmvlies  wordt  bleek  en  het  biedt  meerderen  wederstand. 
Wij  zagen  reeds  »  dat  bij  de  likteekenen  het  weefsel  der  huid 
digter  was  ,  ten  gevolge  van  de  opeenhooping  der  celvezelen. 

In  de  vrucht  is  het  vezelachtig  weefsel  van  eene  gedeelte¬ 
lijk  celachtige  structuur ,  en  deze  zelfde  toestand  heeft  plaats 
bij  de  vormverandering  van  cel-  en  vezelachligweefsel.  In 
den  beginne  is  het  getal  der  vezelen  gering,  wordt  allengs 
grooter  in  vermindering  van  de  cellen  ,  de  vezelen  doorkrui¬ 
zen  elkander,  worden  veerkrachtiger,  minder  week  f  glan¬ 
zend  ,  zilverachtig,  tot  eindelijk  de  celachtige  structuur  ge¬ 
heel  verdwijnt. 

Het  accidentelle  vezelachtige  weefsel  bezit  of  geene  of  wei¬ 
nige  of  vele  bloedvaten.  Deze  nieuwe  vezelachtige  weefsels 
komen  onder  verschillende  vormen  voor  :  als  vliezen  in  den 
vorm  van  vliezen,  zakken,  holten  ,  bekleedselen  of  uitbrei¬ 
dingen,  en  zij  omkleeden  soms  wei-  of  slijmvliezen;  als 
strengen  ,  bundels  en  koorden ,  die  of  het  celweefsel  door¬ 
trekken  of  zamenhangen  tusschen  verschillende  deelen  of 
als  ringen  om  openingen ;  als  gezwellen  ,  en  wel  uit  en¬ 
kel  vezelachtig  weefsel ,  in  kwabben  verdeeld ,  waar  geen 
celweefsel  of  waar  celweefsel  tusschen  gelegen  is  (Andral). 

Men  vindt  een  accidentel  vezelachtig  weefsel,  b.  v.  om  de 
weivliezen  van  kunstmatige  gewrichten  ,  als  likteeken  tus¬ 
schen  spieren  ,  banden,  pezen  enz.,  als  omkleedsel  van  pa¬ 
thologische  producten.  Een  orgaan  gaat  soms  in  vezelachlig 
weefsel  over  ten  gevolge  van  atrophie. 

De  vormverandering  van  celweefsel  in  ki  aakbeen  weefsel 
wordt  aangetroffen  in  het  tusschenliggende  celweefsel ,  in 
eenige  parenchymateuze  organen  en  vrij  in  sommige  wei- 
achlige  holten.  De  vorm  van  deze  kraak beenige  zelfstandig¬ 
heden  is  zeer  verschillende:  het  zijn  soms  plaatjes,  korrels, 
kijsten,  soms  vertakkingen  of  homogene  stukken. 

Men  treft  ze  voorts  aan ,  als  beslaande  uit  vezelachtig-  en 
'  kraakbeen-weefsel ;  als  overeenkomende  met  de  fibro-cartila- 
gineuze  ligckamen  ;  en  eindelijk  kan  het  vezelachtig  weefsel 
de  overhand  hebben  ,  of  wel  het  kraakbeenig  weefsel  meer  of 
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minder  alleen  aanwezig  zijn.  Reeds  bij  de  beschouwing 
van  den  physiologischen  toestand  zagen  wij  ,  dat  vezelachtig 
weefsel  in  naa uw  verband  met  het  kraakbeenweefsel  staat , 
en  vezelachlig  weefsel  uit  celweefsel  kan  gezegd  worden  to 
ontspruiten.  Yezelkraakbeenderen  zijn  zelfs  den  normalen  toe¬ 
stand  eigen.  De  bij  den  mensch  vezelachtige  vliezen  en  orga¬ 
nen  zijn  zelfs  bij  sommige  dieren  kraakbeen Ig  ;  men  ziet  b.v. 
zelfs  de  pees  yan  de  lange  kuilbeenspier  met  de  jaren  kraak- 
beenig  worden. 

Een  accidentel  kraakbeen  ,  overeenkomende  in  structuur 
met  het  normale  kraakbeen,  is  van  eene  zilver  witte  kleur 
of  eenigzins  blaauwachtig  ,  homogeen,  noch  in  platen,  noch 
in  vezelen  te  scheiden.  Er  bevinden  zich  geene  cellen ,  ka¬ 
nalen  of  openingen  in  ,  zij  zijn  zeer  veerkrachtig.  Men 
vindt  er  geene  vaten  in ,  dan  in  het  geval  van  verbeeiiing. 

Wat  bij  vormverandering  in  kraakbeenweefsel  wel  meestal 
plaats  heeft  ,  moet  naar  ons  inzien  vooral  bij  de  vormveran¬ 
dering  in  beenweefsel  plaats  hebben;  nl:  eene  afscheiding 
van  aardachtige  bestanddeelen  in  eenig  weefsel, 

De  vorm  der  beenige  zelfstandigheid  is  zeer  zelden  die 
der  normale,  en  de  scheikundige  zamenstelling  daarvan,  ver¬ 
schillend  ,  en  de  verhouding  der  zamenstellende  elementen 
afwijkend, 

Het  celweefsel,  het  vezelachtig  weefsel  en  kraakbeenweef¬ 
sel  zijn  de  zitplaatsen  dezer  vormverandering ,  hetgeen  in 
eene  schoone  verhouding  staat  met  de  vorming  en  zamen¬ 
stelling  dezer  weefsels  in  den  gezonden  toestand  Reeds  in 
den  physiologische  toestand  verandert  het  kraakbeenweefsel 
bÜ  de  vrucht  en  het  kind  in  beenweefsel ;  hel  moet  eerst 
in  dezen  toestand  veikeeren,  zal  liet  been  worden. 

In  den  meer  gevorderden  leeftijd  gaan  zelfs  zoogenaamde 
blijvende  kraakbeenderen  in  beenweefsel  over;  ja  bij  den 
dalenden  toestand  der  voeding  en  stofwisseling  ,  wanimeerde 
vorming  van  anorganische  zamenstelliugeu  boven  die  der 
organische  de  overhand  verkrijgt,  gaan  zelfs  vele  vezelach^ 
tige  weefsels  ,  zooals  de  rokken  der  slagaderen ,  in  beenack. 
tig  weefsel  over, 

De  chondrine  bevat  reeds  aardzouten  en  beenaarde  ,  het 
kraakbeen  bevat  reeds  het  dierlijke  scelet  der  beenderen  : 
hoe  weinig  is  er  dus  noodig  om  deze  verandering  daar  te 
stellen. 
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Be  vormverandering'  in  beenweefsel  is  van  verschillenden 
vorm  en  verschillende  zitplaats.  Men  heeft  ze  gevonden  in 
het  celweefsel  der  maagwanden,  onder  het  weivlies  der  verschil¬ 
lende  holten  >  in  dat  der  slagaderen ,  tusschen  de  spieren  , 
tusschen  de  vliezen  van  het  oog,  om  vreemde  ligchamen.  Zij 
komt  voor  in  den  vorm  van  korreltjes ,  platen ,  vliezen , 
zonder  bepaalden  vorm. 

Het  accidentel  beenweefsel  is  soms  homogeen  ,  zonder  ve¬ 
zelen,  cellen  of  holligheden  en  wordt  door  zuren  geheel  op¬ 
gelost.  Somwijlen  echter  stemt  het  meer  of  min  met  het 
normale  beenweefsel  overeen.  De  regeneratie  der  beende¬ 
ren  ,  waarop  wij  later  speciaal  zullen  terugkomen  ,  behoort 
niet  tot  eene  vormverandering  ,  heeft  ook  te  vee)  eigenaar¬ 
digs  om  hier  in  haar  geheel  medegedeeld  te  worden.  Wij 
zullen  alleen  de  regeneratie  per  primam  intentionem  ,  waar¬ 
mede  die  per  secundam  intentionem  dan  toch  in  de  voornaam¬ 
ste  opzigten overeenstemt,  behandelen  ( volgens Rokitanskij, 
Pathologische  Anatomie  ,  II  Bd.  I  Lief.  1842,  p.  154.) 

Nadat  het  door  de  beenbreuk  en  de  gelijktijdige  verwon¬ 
ding  der  weeke  deelen  daargcsteldo  extravasaat  en  de  uit¬ 
storting  in  de  weeke  deelen,  het  gescheurde  beenvlies,  het 
omgevende  celweefsel ,  de  naburige  spieren  en  hare  scheeden 
eenigzins  afgenomen  is,  wordt  een  ontstekings  (terugwer- 
keud)  proces  ontwikkeld  ;  de  weeke  deelen  zwellen  ,  deels 
door  de  inwerkende  kracht  ,  deels  door  de  verwonding  der 
gebrokeue  becneinden  zelve  ,  en  versmelten  onder  elkan¬ 
der  tot  eene  gelij k vormige ,  roode,  tegenstandbiedende, 
van  het  ontstekingsproduct  doordrongene  massa  op ,  welke  de 
breuk  als  eene  meer  of  min  gelij  kvormige  ,  ronde  of  lang¬ 
werpige  zwelling  omvat.  Ook  het  mergvlies  zwelt  op,  wordt 
rood;  en  eindelijk  ontwikkelt  zich  uit  hetzelve  eene  roode, 
sponsachtige  massa ,  die  aan  de  'breukvlakten  van  het  been 
hangt  en  spoedig  met  de  omgevende  weeke  deelen  ineen 
smelt  (de  substantia  intermedia  van  B  r  e  s  c  he  t).  Ieder  breufc- 
eiude  steekt  alzoo  in  een  kapsel,  door  de  zwelling  daarge- 
steld.  Op  de  inwendige  vlakte  van  het  kapsel ,  welks  inwen¬ 
dige  plaat  het  beenvlies  is  ,  door  de  zamensmelting  met  de 
omgevende  weeke  deelen  onkenbaar  geworden  en  op  ver¬ 
schillende  afstanden  van  de  fractuur  losgescheurd  ,  zweet  eene 
kleverige ,  roode  vloeistof  uit  en  ,  deze  vult  iedere ,  tus¬ 
schen  het  breukeinde  en  het  kapsel  bevindende  ruimte.  Op 
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denzelfden  tijd  verscliynt  ook  reeds  op  het  been  ,  en  wel 
vooreerst  daar,  waar  liet  met  het  beenvlies  nog  te  zamen- 
hangt ,  op  verschillende  afstanden  van  de  breukeinden  ,  eene 
uitstorting  van  eene  roodo  ,  half  vloeibare  ,  geleiachtige  zelf¬ 
standigheid  ,  welker  hoeveelheid  in  de  nabijheid  van  de  breuk 
aanmerkelijke!*  is,  oogenschijnlijk  inniger  met  het  been  dan 
met  de  beenhuid  zameuhangt,  en  waaronder  het  been  ge¬ 
heel  onveranderd  is.  Deze  zelfstandigheid  wordt  eerst  kraak- 
beenig  en  naderhand  beenig,  hangt  dan  innig  met  het  been 
zameu  ,  is  na  de  verwijdering  derzelve  ruw,  en  de  poriën 
van  hetzelve  zijn  merkbaar  verwijd. 

Deze  zelfstandigheid  wast  nu  ,  in  massa  toenemende ,  van 
den  omtrek,  op  ieder  punt,  naar  het  midden  toe  aan,  blijvende 
er  yan  binnen  eene  ruimte  over  met  de  bovengenoemde  kle¬ 
verige  ,  roode  vloeistof  gevuld.  De  beenachtige  hoedanig¬ 
heid  ontwikkelt  zich  meer  en  meer.  Ten  gevolge  van  dezen 
groei  bereiken  ,  bij  eene  gunstige  plaatsing  der  breukeinden, 
de  callus  massa’s  elkander,  waarbij  een  tusschenschot 
gevormd  wordt ,  dat  echter  eene  cel-vczelachiige  structuur 
heeft  aangenomen  ;  en  nadat  dit  tusschenschot  allengs  opge¬ 
slorpt  is  ,  verwassen  de  beide  callus  massa’s  met  elkander 
over  de  breuk  henen.  Hetgeen  nn  in  den  buitensten  om¬ 
vang  der  breuk  geschiedt,  heeft  ook  in  de  mergholte 
plaats  ;  er  wordt  verbeenende  zelfstandigheid  in  dezelve  uit¬ 
gestort,  en  zij  wordt  verstopt.  Deze  verschijnselen  stellen  de 
eerste  callusvorming  daar. 

Deze  callus  geeft  de  breuk  reeds  eenige  vastheid  ,  en  ge¬ 
schiedt  in  een  tijdperk  van  30 —  40  dagen,  en  wordt  door 
Dupuytren  «  cal  provisoir  »  genoemd. 

Langen  tijd  voordat  de  voleindiging  van  deze  callusvor¬ 
ming  plaats  heeft,  begint  ook  reeds  eene  latere  callusvor¬ 
ming;  namel.  die  van  den  definitieven  callus. 

De  vloeistof,  welke  de  ruimte  tusschen  de  breukeinden 
en  de  omgevende  callusvorming  opvult,  alsmede  die  ,  welke 
tusschen  deze  en  de  weeke  deeleti  geplaatst  is  ,  wordt  al¬ 
lengs  vaster  ,  ontvangt  vaten  ,  neemt  een  korrelachtig ,  na¬ 
derhand  cel- vezelachtig  zamenstcl  aan.  Onder  dezelve  ver¬ 
schijnt  eene  geringe  hoeveelheid  roode  uitstorting  op  de 
ontbloote  breukeinden,  welke  allengs  met  genoemde  korrel¬ 
achtige  zelfstandigheid  ineensmelt.  Met  de  hierdoor  daar- 
gestelde  vaatverbinding  tusschen  de  oppervlakte  des  beens 
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en  de  omgevende  weeke  deelen,  begint  dadelijk  in  den 
ganschen  omvang  der  breukcinden  eene  vorming  van  nieuwe 
beeuzelfstandiglieid ,  ofschoon  met  minder  energie  dan  de 
eerste  callus  vorming. 

Daar  nu  de  callus  van  vroegere  en  latere  vorming  voortaan 
toeneemt,  verwassen  eindelijk  beide  onder  >  elkander ;  zij 
onderscheiden  zich  evenwel  door  eene  verschillende  natuur  , 
daar  de  tweede  callus  we  oker  dan  de  eerste  is.  Op  deze 
wijze  zijn  nu  de  breukcinden  door  eene  omsluitende  beenige 
scheede  omgeven.  Ten  laatste ,  in  4  —  5  maanden  en  daar¬ 
boven,  volgt  binnen  deze  scheede  de  vergroeijing  der  breuk - 
einden,  alhoewel  men  soms  reeds  vroeg,  onder  desubstantia 
intermedia ,  do  eerste  teeltenen  van  eene  uitzweetende  been- 
zelfstandigheid  waarneemt. 

De  subsi,  interm.  verdwijnt,  en  dan  eerst  is  de  breuk  vol¬ 
komen  genezen.  De  breukranden  zijn,  hoewel  weinig, 
meestal  eenigzins  afgerond. 

De  zwelling  der  weeke  deelen  verdwijnt  ook  eindelijk 
met  de  vastwording ,  en  tevens  begint  de  herstelling  der 
mergholte  aan  de  plaats  der  breuk.  In  de  beenmaésa  ,  die 
dezelve  opvult,  verwijden  zich  de  mergkanaaltjes  allengs 
zoodanig,  dat  zij  eene  zeef  gelijkt  en  eindelijk ,  door  verdere 
opslorping,  de  mergholte  volkomen  wordt.  Somwijlen  blijft 
langen  tijd  een  overblijfsel  der  in  de  mergholte  zich  be¬ 
vindende  beemnassa  over,  en  vormt  eene  dunne  plaat, 
welke,  met  de  beenmassa  der  breukvlakte  ineengesmolten, 
de  mergholte  afsluit. 

De  callus  is  uitwendig  meer  of  min  oneffen  ,  wordt  in 
het  verloop  van  dezen  tijd  echter  glad  ;  hij  is  van  een 
cel- vezelachtig  vlies  bekleed  ,  dat  voor  zijn  periostium  dient. 
Dit  vlies  bestaat  voor  een  gedeelte  uit  het  oude,  verdikte 
beenvlies,  en  voor  een  gedeelte  is  er  uit  do  uitstorting  der 
weeke  deelen  een  nieuw  vlies  gevormd ,  hetwelk  met  het 
oude  tot  een  geheel  vergroeit;  het  wordt  langzamerhand 
dunner  en  gelijk  aan  een  normaal  beenvlies. 

Hoezeer  do  callus ,  in  den  toestand  zelfs  van  volkomene 
verbeening  ,  door  de  plaatsing  zijner  morgkanalen  en  pla¬ 
ten  van  het  oude  been  onderscheiden  is ,  zoo  wordt  hij  toch 
met  dezen  eindelijk  een  volkomen  geheel.  Het  is  meer 
dan  waarschijnlijk  ,  dat  de  callus  in  het  verloop  van  tijd  al¬ 
lengs  zoodanig  in  massa  afneemt ,  als  hij  in  betrekking  tot 
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de  plaatsing  der  beeneinden  ea  zijne  oorspronkelijke  grootte 
kan  doen.  Hij  verdwijnt  bij  dwarsclie  breuken  eindelijk 
geheel  tot  eenen  onmerkbaren,  de  breuk  aanduidenden  ring. 
Hit  moet  echter  niet  als  een  verdwijnen  van  den  provisori- 
schen  callus  aangezien  worden  ,  daar  een  zoodanige  volgens 
H  u  p  ii  y  t  r  e  n  en  anderen  niet  bestaat  dan  als  een  lijdelijk  ver¬ 
bindingsmiddel  (soldeersel),  en  de  opslorping  der  beenmassa 
in  de  mergholte  als  eene  voortgaande  beenvorming  moet  be¬ 
schouwd  worden., 

De  vastheid  der  wedervereeniging  is  over  het  algemeen 
des  te  aaumerkelijker  ,  hoe  langer  tijd  na  de  breuk  verstre¬ 
ken  is. 

De  vereeniging  per  primam  intentionem  der  beenderen 
is  volgens  het  gezegde ,  over  het  algemeen  ,  dezelfde  als  die 
der  weeke  deelen. 

De  uitstorting  van  beenmassa  geschiedt  niet  alleen 
bij  de  eerste  callusvorming  uit  het  been ,  maar  vooral 
uit  het  beenvlies.  Het  is  niet  ongepast  hier  mede  te  deelen 
dat  een  mijner  vrienden  een  gebrokenen  en  weder  ver- 
eenigden  vleugel  van  eenen  eendvogel  bezit,  die  in  den 

Het  is 


vorm  van  deze  figuur 


is  hereenigd. 


hierin  duidelijk,  dat  het  uitwendige  beenvlies  de  afscheiding 
der  beenstof  a  heeft  bewerkstelligd,  door  welk  gedeelte  van 
het  beenvlies  de  beide  stukken  hebben  zauiengehangen.  De 
breukeinden  b  b  zijn  gesloten,  met  geen  callus  overtrokken, 
maar  alleen  afgerond.  Het  inwendige  beenvlies  heeft  dus 
de  sluiting  der  mergholten  daargesteld ,  terwijl  dit  exem¬ 
plaar  geenzins  het  aandeel  aan  de  callusvoiming ,  ten  op- 
zigte  van  het. been  zelve,  aantoont. 


VERANDERINGEN  IN  DE  EENVOUDIGE 
AFSCHEIDINGEN. 

i  ■  ( 

Afscheidingen  noemt  men  zoodanige  uit  het  bloed  ,  door 
bijzondere  organen  daargestelde  stoffen ,  welke  tot  zekere 
doeleinden  moeten  dienen.  Zij  worden  of  dadelijk  na  haar 
afscheiding  aangewend  of  worden  vooreerst  hier  of  daar 
gedeponeerd  ,  om ,  ter  gelegener  tijd  »  aangewend  te  worden. 
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Zij  zijn  eenvoudige  of  zamengestelde  afscheidingen  ,  naar¬ 
mate  dat  hare  verfïgtingen  en  zamenstelling  eenvoudig  is  , 
of  heide,  zamenstelling  en  verrigting,  meervoudig ,  zooals  de 
gal ,  het  maagsap ,  het  speeksel  ,  enz. 

Fan  eenvoudige  afscheidingen  is  het  alleen  mogelijk  ,  dat 
zij  vermeerderd  of  verminderd  kunnen  worden  ( Hypercri - 
nie  en  Acrinie)  zonder  verandering  in  de  hoedanigheid  of 
zamenstelling  [Byscrinie)  ;  ofschoon  ook  deze  meestal  volgt. 

Eene  Hypercrinie  is  dan  aanwezig  ,  wanneer  deze  of  gene 
afzondering  absolut  vermeerderd  is ,  zonder  verandering  der 
zamenstelling.  Wanneer  eene  zoodanige  natuurlijke  men¬ 
ging  der  bestanddeelen  niet  plaats  heeft ,  wanneer  er  we¬ 
zenlijke  deelen  ontbreken,  of  alleen  eene  doorlating,  b.  v. 
van  lymphatische  deelen  dus  geschiedt,  dan  is  dit  geene  hij- 
percrinie ,  maar  doorzweeting ,  zooals  bij  congesliën  en  ont¬ 
stekingen.  Yoorts  moet  het  ook  eene  physiologische  afschei¬ 
ding  zijn  ,  welke  vermeerderd  is  ,  daar  in  een  tegenover¬ 
gesteld  geval,  eene  hypercrisie  of  wel  extravasatie  wordt 
daargesteld. 

Men  onderscheidt  de  hypercrinie  in  actievo  en  passieve , 
d.  i. :  zij  is  het  gevolg  van  eene  wezenlijke  vermeerdering 
harer  bestanddeelen  in  het  bloed ,  of  van  eene  verhoogde 
werkdadigheid  van  het  afscheidende  orgaan;  of  zij  is  het 
gevolg  van  enne  verslapping  van  het  afscheidende  orgaan  en 
deszelfs  vaten.  In  dit  geval  moet  er  qualitatieve  verande¬ 
ring'  plaats  hebben. 


BOYENMATIGE  GAS-OtfTWIKKELING. 

IIYPEBCBIXI1.  PJIEUJIATOSA. 

Ofschoon  er  geene  gasvormige  zelfstandigheden  ,  in  norma¬ 
len  toestand ,  in  het  ligchaam  worden  afgescheiden  ,  zoo 
worden  zij  echter  als  pathologische  producten  in  de  maag, 
het  darmkanaal  on  de  baarmoeder  ontwikkeld  *).  Men 
heeft  gas  in  parenchymateuze  organen  gevonden;  dit  is  aan 

< 

1)  Wij  hebben  gemeend  voor  de  gasontwikkeling  geen  geschikter  plaats  te 
lubben  kunnen  vinden. 


V 


scheikundige  ontleding  der  stoffen  toe  te  schrijren.  Lucht  , 
welke  in  liet  ligchaam  ingedrongen  is,  wordt  spoedig  opge¬ 
slorpt  ;  in  grootere  hoeveelheid  ingedrongen ,  wordt  daardoor 
liet  leven  spoedig  uitgedoofd.  Men  heeft  in  de  maag  hot 
gas  zamengesteld  gevonden,  uit  3  Dl.  stikstof  en  1  Dl.  uit 
zuurstof  en  koolstofzuur  zamengesteld.  Het  gas  der  inge¬ 
wanden  ontstaat  uit  drie  bronnen  : 

1°.  Door  de  voedingsmiddelen  (oxygenium). 

2®.  Door  de  ontleding  der  voedingsmiddelen  en  afschei¬ 
dingen  voor  de  digestie  dienende,  en  door  de  voedingsmidde¬ 
len  (nitrogenium  en  acidum  carbonicum). 

3°.  Door  de  uitwaseming  van  gazen  op  de  oppervlakte 
van  het  slijmvlies  der  ingewanden. 

Chevreulen  Magendie  vonden  de  zamenstelling  der 
gazen  na  gemengde  voeding  ; 


In  de  maag. 

In  de  dunne 

In  de  dikke 

darmen. 

darmen. 

Nitrogenium. 

7145 

2008 

5103 

Acid.  carbon. 

4400 

2439 

4350 

Oxygenium. 

1100 

0 

0 

Hydrogenium. 

355 

5553 

9 

Hydrog.  carbon. 

600 

0 

547. 

In  de  dikke  darmen  heeft  men  ook  zwavel  waterstofgas  meer¬ 
malen  aangetroffen  (Duik). 

Onderdrukking  der  huiduitwaseming  staat  meestal  in  ver¬ 
band  met  eene  ziekelijke  gasontwikkeling ;  men  neemt  ook 
waar ,  dat  de  gasontwikkeling  ophoudt ,  als  het  zweet  zich 
vertoont.  , 

De  soms  in  het  darmkanaal ,  in  zeer  groote  hoeveelheid , 
ontwikkelde  gassoorten  (Tympanitis)  hebben  hun  ontstaan 
te  danken  aan  moeljelijk  te  verteren  spijzen ,  gistende 
dranken  ,  hevige  ingewaudziekten ,  werkeloosheid  der  inge¬ 
wanden;  hetzij  dat  deze  in  de  ingewanden  zelve  of  in  andere 
vegetatieve  organen  haren  oorsprong  ontleent ,  of  secun¬ 
dair  volgt  wegens  ziekten  der  longen  en  vooral  der  her¬ 
senen. 

Het  zoogenaamde  luchtgezwel  der  longen  (Emphysema) 
is  geene  ontwikkeling  van  gas  ,  maar  verscheuring  van  eenige 
luchtcellen  en  indringing  der  atmospherische  lucht. 
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BOVENMATIGE  WEI-AFSCHEIBING. 

HYPJIRCRIAIA  SEROSA. 

t  I 

De  wei  is  eene  afgescheidene  vloeistof,  overeenkomende, 
in  zamenstelling  ,  met  de  bloed  wei.  zy  bevat  eene  veran- 
derlijke  hoeveelheid  opgelost  eiwit,  vet  en  verschillende 
zouten.  Be  lyinpha  is  de  minst  georganiseerde  vloeistof  des 
ligchaams,  wordt  bijna  overal  gevonden  ,  in  bijna  alle  hol¬ 
ten  ;  do  verschillende  weefsels  en  organen  zijn  met  haar 
doordrongen. 

Be  bovenmatig  afgescheidene  wei  ondergaat  meestal  ver¬ 
andering  in  hare  scheikundige  en  physische  eigenschappen. 
Zij  bevat  soms  veel ,  soms  weinig  eiwit,  vet  en  zouten.  Soms 
zweven  er  vlokken  in  ,  soms  gestolde  stukken ,  vezels ,  ha¬ 
ren  enz.  Zij  is  voorts  helder  en  vloeibaar,  troebel,  dik, 
lijmig,  kleverig,  geel  groenachtig  en  meestal  van  loogzoutige 
reactie. 

*  / 

Be  ontleding  van  ziekelijk  afgescheiden  serum  gaf  als 
midden  : 

Water . 81,40 

Eiwit . 10,19 

Vetstof.  .....  0,65 

Andere  dierlijke  sloffen.  3,21 
Zouten . 4,55 


100,00  (PHeritier). 

Specifieke  zwaarte  :  1010. 

Be  oorzaken  eener  zoodanige  vermeerderde  wei-afscheiding 
kunnen  gelegen  zijn:  in  eene  vermeerderde  afscheiding,  ver¬ 
minderde  opslorping  ,  of  in  eene  vermenging  dezer  toestan¬ 
den.  Voorts  kan  eene  vertraagde  peripherische  circulatie 
en  verslapping  van  de  wanden  der  vaten ,  verhindering  in 
den  terugvloed  van  het  aderlijke  bloed  of  der  lyinpha , 
eene  doorlating  van  weiachtige  vloeistoffen  veroorzaken.  Ein¬ 
delijk  gelden  als  oorzaken:  prikkeling  der  weivliozen  of  van 
het  celweefsel ,  plotselinge  onderdruking  van  eene  ,  elders 
plaats  hebbende  ,  hypercrinia  serosa ,  onderdrukking  van 
sommige  afscheidingen ,  hindernissen  inden  bloedsomloop, 
cachexien.  Men  heeft  de  hypercrinia  serosa  verdeeld  in 
primaire  en  secundaire. 


A 


Te»  opzigte  van  de  plaats  ,  waar  deze  bovenmatige  woi- 
afscheidingen  voorkomen  ,  onderscheidt  men  : 

Algemeene  of  huid  waterzucht  der  spieren  en  van  het  cel¬ 
weefsel  nasar  ca) ;  waterzucht  van  parcuchy  maten  ze  en 

klierachtige  organen  (  Oedema );  der  hersenholten  ( ffydren - 
Cephalus) ;  van  het  ruggemerg  (Ilydrorrhachis ,  Spinabivi- 
cla);  der  borstholto  {Ilydrothorax) ;  van  het  hartezakje 
(ITydrocardia ) ;  der  buikholte  ( II y drops  ascites ) ;  der  baar¬ 
moeder  ( Uydrops  uteri );  der  eijerstokken  ( Hydrops  ovarii ); 
der  nieren  ( Morbus  BrigtZiii)-,  van  den  scheederok  des 
bals  ( Hydrocele );  der  geledingen  {llydrarthrosis) ;  voorts 
van  bijzondere  organen  ,  zooals  i  van  het  oog  ( Hydrophthal - 
mus) ;  van  de  longen  {Oedema  pidmonum)  ;  in  dit  laatste 
geval  is  het  een  uitgang  der  ontsteking,  eene  exsudatie; 
van  de  stembanden  en  het  strotklepje  ( Oedema  glottidis) 
enz.  Eindelijk  komt  ook  eene  omschrevene  waterzucht  in 
pathologische  holten  ( Hydrops  saccatus ,  circumscriptus)  ; 
en  in  blazen  ( Hydatides )  voor.  De  waterzucht  van  holten 
wordt  erkend  door  de  vochtgoiving  ( Fluctuatio )  -  de  door¬ 
schijnendheid  der  zwelling,  de  gelijkheid  der  uitzetting.  De 
luidwaterzucht ,  en  die  der  parenchymateuze  organen  ,  wordt 
erkend  aan  het  eenigen  tijd  behouden  van  den  vingerdruk. 

Waterzuchtige  aandoeningen  kunnen  soms  vele  jaren  be¬ 
staan  ,  doch  zijn  die  der  hersenen,  des  ruggemergs  en  van 
het  hartezakje,  vooral  in  acute  gevallen,  spoedig  doodelijk. 
Meestal  is  de  oorzaak  eener  hypercrinia  serosa  ,  in  eene 
gebrekkige  vochtsmenging  te  zoeken ;  vandaar  komt  zij 
vooral  bij  ziekten  der  longen  ,  der  lever ,  der  ingewanden 
voor.  De  hoeveelheid  der  afgescheidene  wei  is  zeer  ver¬ 
schillend  ,  zij  bedraagt  van  drachma’s  tot  vele  ponden  ,  b.  v. 
in  hydrops  ovarii  soms  50  —  100  ponden,  volgens  Frank 
120  Pd.;  in  vrije  waterzucht  der  baarmoeder  30  —  50  Pd.; 
in  buikwaterzucht  10  —  30  Pd.  In  een  geval ,  waarin  de 
paraceu thesis  33  malen  in  het  werk  gesteld  werd  ,  was  de 
gezamentlijke  hoeveelheid  wei  2574  Pd.  In  de  borstholte 
1 — lOPd.,  in  liet  hartezakje  y  tot  eenige  Pd.  enz.  (So- 
bernheim’s  Diagnostik ,  p.  385). 
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BOVENMATIGE  SLIJM-AFSCHEIDING. 

HYPEKCKIBIA  Ml'COSA. 

✓ 

De  slijm  is  eene  heldere,  lijmde,  doorschijnende,  reuk¬ 
en  smaaklooze  vloeistof ;  zij  is  doordrongen  met  water  ,  dat 
de  zouten  van  de  wei  des  bloeds  bevat;  zij  is  onoplosbaar iit 
water  en  alcohol  ,  stolt  niet  door  de  warmte ,  droogt  tot 
eene  doorschijnende ,  brooze  massa  op,  die  in  het  water 
weder  opzwelt.  Zij  is  oplosbaar  in  loogzouten ,  waaruit  zij 
door  zuren  en  looistof  weder  wordt  ncdergeslagen.  De  slijm 
bevat  microscopische  plaatjes  (Leeuwenhoek,  Raspa il, 
M  andl,  tSchwaun)  en  bolletjes;  de  eersten  zijn  mpestal 
rond,  ovaal,  aan  den  rand  gekarteld  en  hebben  in  het  mid¬ 
den  eene  kleine  opening,  welke  met  de  slijmbeursen  ge¬ 
meenschap  heeft ;  zij  zijn  de  plaatjes  van  het  epitlieliale 
weefsel.  Men  heeft  gemeend,  dat  de  plaatjes  en  bolletjes, 
op  verschillende  slijmvliezen,  afzonderlijk  worden  gevonden 
(Donné).  De  slijm  is  het  product  der  afscheiding  van  do 
slijmvliezen.  Zij  is  zamengesteld  ,  b.  v.  de  slijm  der  neus¬ 
holte,  op  100  Dl.  uit  (volgens  Berzelius): 


Eigendomlijk  slijm . <, 

.  5,33 

Alcohol-extract  en  melkzure  pptasch. 

,  .  0,30 

Chlor.  pot.  en  sod . 

.  .  0,56 

Watei'-extract  met  sporen  van  eiwit  en 

een 

phosphorzuur  zout . 

.  0,35 

Soda,  met  de  slijm  verbonden.  .  .  . 

.  0,09 

Water . 

.  93,37 

' 

100,00. 

Eene  vermeerderde  slijmafscheiding,  ook  slijmvloed 
(Blciinorrhagia ,  B  lennorrhoea)  genoemd,  kan  uit  ver¬ 
schillende  oorzaken  voortvloeijen ,  als :  na  ontstekingen  van 
slijmvliezen  ,  als  een  crilisch  teeken ;  bij  slepende  prikkeling 
van  physiologische  en  pathologische  slijmvliezen;  bij  eenen 
torpiden  toestand  van  het  slijmvlies,  verslapping  van  het¬ 
zelve  en  van  deszelfs  vaten;  bij  eene  gebrekkige  voeding, 
dyscrasie  ,  wormzucht  enz.  Eene  vermeerderde  slijmafschei- 
ding  gaat  meestal  gepaard  met  verandering  in  hare  schei¬ 
kundige  menging  en  physische  gesteldheid  ,  zoo  b.  v.  wordt 
bij  Angina  membranacea  ,  bij  Diphtheritis ,  eene  vaste ,  za- 
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menhangende  stof  afgescheiden,  volgens  1’IIor  i  tier  het 
gevolg  van  eene  ontsteking  des  bloeds.  Bij  slijmtering 
(hypercrinia  mucosa  pulmonum)  is  de  slijm  meestal  van 
eene  etterachlige  hoedanigheid ,  evenals  bij  overvloedige 
slijmafcheiding  der  pisbuis  ( Gonorrhoea ).  De  afgescheidene 
slijm  is  voorts  dun,  waterachtig  ,  scherp  bijtend;  soms  dik, 
taai,  zamenhangend ,  vast,  helder,  glasachtig,  soms  ondoor¬ 
schijnend,  geel,  miskleurig,  zwart,  blaauvv,  met  bloed 
vermengd,  enz. 

De  zwarte  kleur  der  fluimen  hangt  af  van  eene  vorming 
van  koolstof,  uil  de  ingeademde  zelfstandigheden  (Chris- 
t  i  s  o  n ,  Graham,  G  r  e  g  o  r  y ) . 

Do  hoedanigheid  van  het  slijm  der  luchtwegen  ,  der  flui¬ 
men  ,  is  van  veel  belang  ,  als  diagnostisch  verschijnsel.  Zij 
is  met  bloed  vermengd  bij  bloedspuwing  (zoet  van  smaak); 
met  gal,  bij  leverontsteking  of  geelzucht  (bitter),  met  tu- 
berkelstof,  hydatides ,  aardachtige  concretiën  enz.  Zij  is 
zout  van  smaak  bij  catarrhus  pulmonum',' stinkend  bij  abs- 
ces ,  verzwering  en  versterving  der  longen.  Eene  analy- 
sis  van  weiachtige  fluimen  gaf  (1’Heritier): 

Water .  95,740 

Slijm .  960 

Andere  dierl.  stoff.  .  620 

Zouten.  •  .  .  .  .  2,665 

Yerlies .  15 


100,000. 

Om  te  onderzoeken  of  slijm  etter  bevat,  behandelt  men 
ze  met  gedestilleerd  water ,  voegt  daarna  salpeterzuur  bij  en 
onderwerpt  ze  voorts  aan  de  werking  der  warmte  en  trekt 
ze  met  aether  uit ;  hierdoor  zal  de  aanwezigheid  van  eiwit 
en  vetstof  aangetoond  worden  ,  wanneer  er  etter  in  bevat 
is  (PHeritier). 

In-het  slijm  nu  is  zeer  weinig  eiwit  en  geen  vet  aanwezig. 

Men  heeft  eene  hypercrinia  mucosa  verschillende  namen 
gegeven  ,  naar  de  plaatsen  ,  waar  zij  wordt  afgescheiden  , 
b.  v,  Blennorrhagia  pulmonum,  Plithisis  pituilosa  ,  slijm¬ 
vloed  der  longen  en  luchtwegen;  Rhitiorrhoea ,  slijmvloed 
der  neusholte;  Otorrhoea,  der  ooren;  Ophthalmo-blennor- 
rhoea,  van  het  slijmvlies  der  oogen ;  Gonorrhoea,  der  pis-  , 
buis;  Leucorrhoea,  der  seheede;  Proctonhoea,  des  endeldarms. 
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BOVENMATIGE  YET-AFSCHEID1NG. 

/ 

HTPERCRI1ÏIA  ADIFOSA. 

Het  vet  isj,  mechanisch  afgezet  in  de  vetcellen.  Deze  vet- 
cellen  hebben  ongeveer  eenen  schuinscheu  doonneler  van 
0,010  tot  0,040  Par.  lijn;  tot  0,00  P.  L.  in  ziekelijken 
toestand  gevonden  (Va le nt in),  0,0285  tot  0,0420  lijnen, 
volgens  W  e  b  o  r. 

Zij  komen  in  vorm  zeer  met  pi antencellen  overeen  ,  stel¬ 
len  een  netwerk  daar;  of  zij  kernen  bevatten  ,  kan  thans 
wel  als  zeker  aangenomen  worden.  Men  vindt  in  tamelijk 
gevulde  vetcellen  eenen  grooten  droppel  aan  den  wand  der 
cel ,  waaromhenen  kleinere  gevonden  worden. 

Men  heeft  aan  de  wanden  dezer  cellen  stervormige  figuren 
gevonden  en  dezelve  voor  margarine  zuur  verklaard  (Hen  Ie; 
J.  Vogel).  Het  menschelijke  vet  is  vloeibaar,  ook  nog 
geruimen  tijd  na  den  dood.  Het  is  geel,  heeft  een  specifiek 
gewigt  van  0,932  (K  r  a  u  s  e)  en  gceneu  bijzondere»  reuk. 
De  stearine  ,  door  kokenden  alcohol  uitgetrokken  ,  is  kleur¬ 
loos  ,  smelt  by  50  0  en  stolt  bij  40°  in  naald  vormige  kris¬ 
tallen,  De  Elaïneis  kleurloos  of  geelachtig  ,  van  0,913  spec. 
gewigt,  blijft  nog  bij  -  4°  vloeibaar  en  kristalliseert  bij 
eene  lagere  temperatuur  in  naalden  (Berzelius).  Het  vet 
des  menschelijken  ligchaams  is  zamengesteld  uit79,0°/0  kool¬ 
stof,  11,416®  /0  waterstof  en  9,584ó /0  zunrstof  (Chevreul). 
De  empirische  formule  is  C11  H  10  0  l0. 

■Lehmann  neemt  aan,  dat  het  vet  als  zoodanig  uit  het 
plantenrijk  in  het  dierlijke  ligchaam  overgaat ,  wordende 
het  overal  in  het  plantenrijk  aangetroffen.  Het  wordt  in 
de  chijl  ,  na  den  maaltijd  ,  en  daarna  in  het  bloed  in  be¬ 
langrijke  hoeveelheid  aangetroffen.  Het  wordt  nu  met  de 
lympha  des  bloeds  in  de  vetcelletjes  afgescheiden  ,  het  vet- 
kogeltje  blijft  terug  en  de  lympha  wordt  wederom  opgeno- 
men.  De  uitscheiding  van  het  vet  geschiedt  volgens  hem 
door  de  gal  en  het  zweet;  onwerkzaamheid  der  lever  ver¬ 
hindert  alzoo  de  verwijdering  van  het  vet. 

L  i  e  b  i  g  neemt  aan ,  dat  het  vet  in  liet  ligchaam  wordt 
gevormd  uit  de  voedingsmiddelen  ,  met  hetzelve  van  over¬ 
eenkomstige  zamenstelling.  Zoo  b.  v.  uit  melksuiker  ,  zet¬ 
meel  ,  eiwitstof,  kaasstof  en  vezelstof,  onder  verlies  van 
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zuurstof.  Deze  stoffen  bevatten  120  Aequ.  koolstof  op  35  lot 
140  Aequ.  zuurstof,  liet  vet  120  Aequ.  koolstof  op  lOAequ. 
zuurstof.  Het  zetmeel  b.  y.  uit  Cl2  H  10  0  10  zamenge- 
steld,  behoeft  slechts  1  Aequ.  koolstof  en  9  Aequ.  zuurstof 
te  verliezen  om  in  zamenstelling  met  het  vet  overeen  te  ko~ 
men.  L  i  e  b  i  g  voert  liet  voorbeeld  ( Phijsiol .  Chemie  ,  vertaald 
in  liet  Nederduitsch  tloor  D.  Donders,  p  XXI)  aan  van 
eene  gans,  die  gemest  wordende  met  maïs  ,  bij  de  analysis 
3  ponden  vet  gaf. 

De  heeren  Dumas  en  Paye  n  te  Parijs  ( Encyclogra - 
phie  des  Sciences  médicales,  2  cah.  Novemb.  1842 ,  p.  335) 
hebben  echter  aangetoond  ,  dat  in  10  tot  11  kilogrammen 
maïs  1  liter  vetstof  bevat  is  1).  AVanneer  overigens  vezel¬ 
stof ,  eiwitstof ,  enz.  uit  liet  plantenrijk  in  het  dierenrijk  over¬ 
gaan  ,  zoo  kan  dit  ook  met  de  vetstof  geschieden. 

Eene  vermeerdering  nu  van  vet  wordt  bovenal  voortgebragt 
door  vette  ,  meelacklige  spijzen  door  gebrek  aan  zuurstof , 
waardoor  de  koolstof ,  in  de  voedsels  aanwezig ,  niet  kan 
weggevoerd  worden  ,  wegens  deze  omstandigheid  komt  kleur- 
stof-afscheidiug zoo  veelvuldig,  met  overvloedige  vetafschei- 
ding  voor;  door  gebrek  aan  oefening  van  geest  enligchaam, 
wegens  langzame  ademhaling  ,  geringe  stofwisseling ,  geringe 
huiduitwaseming ,  vochtige  lucht ,  koude.  Aan  den  eenen 
kant  is  dus  eene  vermeerderde  vetafscheiding  positief ,  b.  v. 
bij  den  weinig  denkenden,  weinig  werkenden  smuller;  aan 
den  anderen  kant  negatief  ,  b.  v.  bij  den  gevangene. 

Het  celweefsel  onder  de  huid ,  vooral  der  buikwanden,  het 
net  ,  zijn  de  voornaamste  zitplaatsen  dezer  overvloedige  vet- 
afscheidiiig.  In  bijzondere  gezwellen  komt  ook  eene  afzet¬ 
ting  van  vet  voor. 


BOVENMATIGE  KLEURSTOF-AFSCHEIDING. 

HTPERCJRIHIA  MELAÏOTICA. 

In  den  physiologischen  toestand  komt  de  kleurstof  voor , 
ia  de  haren,  de  huid,  de  tunica  choroidea  des  oogs  en  den 
regenboog  ,  de  longen  en  de  luchtpijpsklieren. 

1)  Gazette  médicale  de  Paris,  1843. 
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De  kleurstof  is  in  de  kernhoudende  cellen  ,  als  inhoiid , 
bevat  j  de  cellen  komen  overeen  met  de  vetcellen  ,  zij  vertoo- 
nen  veelvuldige  verlengselen  en  vertakkingen.  De  middelba¬ 
re  grootte  der  cellen  is  ,  in  den  schuinsclien  doormeter  0,012 
P.l;  de  kern  ,  om  welke  deze  kleurstof  afgescheiden  is  bedraagt 
bij  den  menscli  0,003  —  0,004  P.  L.  De  vorm  dezer  cellen 
verschilt  zeer,  naarmate  deze  gevuld,  half  gevuld  of  ledig 
zijn,  zich  verlengen  of  werkelijke  takken  gedreven  hebben, 
enz. 

De  melanine  is  eene  zwarte  kleurstof,  zij  is  bij  eene 
langdurige  digestie  in  potaschloog  oplosbaar,  niet  in  alcohol , 
aether ,  verdunde  minerale  zuren  of  azijnzuur.  Zij  ont¬ 
vlamt  in  de  lucht  met  eene  heldere  vlam ;  scheikundige  za- 
ïnenstellng  van  eene  melanosis  bij  een  paard ,  volgens  F  o  y: 


Albamine  . . 15.00 

Fibrine . 6,25 

Koolsloffig  beginsel ,  veranderde  cruor.  .  31,40 

Water . «...  18,75 

Ijzeroxyde . 1,75 

Subphosph  calcis . 8,75 

Hydrochlor.  polassae . 5,00 

.  ■  i  ■—  Sodae.  ..•.«...  3,75 

Carbon.  Sodae . .  .  2,50 

- Calcis  •  .  • . 3.75 

- - -  magnesiae .  1,75 

Tarlras  Sodae  . . 1,75 


100,00. 


Omdat  de  melanine  ijzeroxyde  en  stikstof  bevat ,  is  Leh¬ 
man  n  van  meening  ,  dat  zij  daargesteld  wordt  uit  de  hae- 
ïnatine;  deze  nu  in  te  groote  hoeveelheid  afgescheiden  wordende 
in  betrekking  tot  de  globuline ,  wordt  als  melanine  afgezet. 

Eene  hypercriniamelanotica  valt  veelvuldig  zamen  met  eene 
aderlijke  gesteldheid  des  bloeds  (overvloed  aan  koolstof),  wei¬ 
achtigheid  van  hetzelve,  gemis  aan  vezelstof  en  eene  regelma¬ 
tige  hoeveelheid  zouten  ,  (de  bindmiddelen  der  haematine) 
en  bovenmatige  ve [afscheiding. 

De  oorzaken  eener  zoodanige  kleurstofafscheiding  komen 
met  die  der  velafscheiding  overeen ,  berusten  echter  welligt 
meer  op  scheikundige  wetten* 

Deze  hypercrinie  komt  voor ,  vooral  in  de  huid  en  in  den 
omtrek  der  longen.  Zij  geschiedt  vry  of  in  de  kijslen,  of 
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in  lagen,  en  massa’s  ,  of  tusschen  het  parenchyma  geiniïl- 
treerd ;  zij  is  voorts  in  eenen  vloeibaren ,  vasten  ,  in  eenen 
raauvven  of  verweekten  toestand. 

De  afzetting  van  kleurstof  in  pathologische  voortbrengsels 
is  gevaarlijk  *). 

Kirrhonosis  noemt  men  eene  afscheiding  eener  gele 
kleurstof;  zij  werd  ontdekt  doo^1  Lobs  te  in  in  verschillen¬ 
de  deelen  van  de  vrucht  en  het  pas  geboren  kind.  Men 
heeft  ze  voorts  gevonden  in  de  huid ;  de  vliesachtige  weef¬ 
sels  en  parenchymateuze  organen ,  in  de  hersenvliezen ,  in 
die  der  borst  en  buikholte  en  in  de  groote  medelijdende  ze¬ 
nuw. 

Deze  ziekelijk  afgescheidene  kleurstof  verschilt  van  de  me- 
lanine  ;  deze  kwam  overeen  met  de  haematine ,  gene  komt 
met  de  kleurstof  der  gal  overeen.  De  kleurstof  der  gal 
wordt  herkend  aan  hare  eigenaardige  klems  verandering  door 
salpeterzuur,  naml.  geel,  groen,  blaauw,  violet  en  rood.  Zij 
bevat  geene  stikstof.  De  kleurstof  der  gal  dringt  b.  v.  bij 
geelzucht,  door  bijna  alle  weefsels  van  het  ligchaam ,  zij 
wordt  in  de  banden  ,  beenderen ,  zenuwen  ,  het  speeksel , 
het  zweet,  de  pis  enz.  gevonden.  Hare  aanwezigheid  in  de 
weefsels  wordt  veroorzaakt  door  eene  verhindering  in  het  che- 
mismus  der  galafscheiding  ,  waardoor  de  kleurstof  der  gal  , 
als  product  der  stofmetamorphose,  als  eene  stof  die  niet  meer 
in  het  ligchaam  behoort,  op  andere  plaatsen  wordt  afgezet. 


BOVENMATIGE  AFSCHEIDING  TAN  AARDACHTIGE 

BESTANDDEELEN. 

HÏPERCRUIA  CALCULOSA. 

Daar  de  vloeibare  en  vastere  met  vloeistoffen  gedrenkte 
dierlijke  deelen,  eene  grootcre  of  geringere  hoeveelheid  kris¬ 
talvormige  stoffen  opgelost ,  bevatten  ,  zoo  worden  ligt 
kristallen  en  kristal  vormige  zelfstandigheden  afgezet ,  wan¬ 
neer  de  oplossende  moeder  vloeistof  door  uitdamping  of  op 
eenige  andere  wijze  verwijderd  wordt. 


» 


1)  Men  vindt  eene  afscheiding  van'  kleurstof  door  de  huid,  beschreven 
door  Dr.  W.  T.  Büchner,  waarvan  voorzeker  meer  nut  kan  getrokken 
worden,  indien  liet  op  p.  15  vermelde  plaats  grijpt. 
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Bijna  iedere  vloeistof  van  het  dierlijke  en  menschel  ij  ko 
ligchaam  ,  hel  bloed  ,  de  lympha,  de  tranen,  het  speeksel, 
de  gal,  de  pis,  het  zweet,  het  amnios-en  allantoïsvocht  enz. 
kan  daarom  verschillende  kristallisatiën  afzetlen.  Natuur¬ 
lijk  kunnen  de  dan  daargestelde  kristallen  van  verschillende 
grootte  en  volkomenheid,  de  kristalnaalden,  dendriten  enz. 
niet  als  normale  en  onafscheidelijke  bestanddeelen  van  het 
organisme  aangemerkt  worden.  Hiermede  komen  reeds  an¬ 
dere  kristalvormingen  meer  overeen ,  welke  daardoor  voort- 
gebragt  worden,  dat  vloeibare  of  half  vloeibare  zelfstandig¬ 
heden  des  ligchaams  door  normale  bewerktuigingswerkzaam- 
lieden  te  zeer  uitgetrokken  of  van  water  beroofd  worden , 
dat  sommige  kristalliseerbare  zelfstandigheden  worden  neder- 
geslagen  ;  of  ook  ,  omdat  de  circulerende  vochten ,  de  af¬ 
gescheidene  vloeistoffen  en  andere  iluida  des  ligchaams  met 
kristalliseerbare  zelfstandigheden  overzadigd,  of  door  andere 
oorzaken,  tot  afzetting  derzelve  genoopt  worden. 

Behalve  de  kristallen,  die  men  aan  de  binnenvlakte  des 
craniums  ,  in  de  kernen ,  enz.  heeft  gevonden ,  schijnen  de 
acervuli  in  de  hersenen  tot  den  normalen  toestand  te  be¬ 
lmoren. 

De  kristallen  van  den  normalen  toestand  zijn  zeer  klein; 
b.  v.  die  uit  het  voorhof  des  oors  waien  van  0,013  P. 
L.  —  0001  lengte  en  0,003  breedte.  De  acervuli  van  eenen 
ronden  kogel  vorm  waren  van  0,003  —  0040  P.  L.  in  door- 


meter  en  worden  soms  zoo  groot,  dat  zij  zaudkorrelen  gelij¬ 
ken. 

De  aardachtige  of  kristalvormige  ligchamen  worden  onder¬ 
scheiden  in  kristallen,  plaatvormige,  kristallinische  stoffen, 
kogelvormige  en  onregelmatige  massa’s.  De  drie  laatsten  heb¬ 
ben  een  dierlijk  scelet.  Een  zoodanig  schaalvormig  con- 
crement  uit  de  pis  van  een  paard  gaf  volgens  eene  schei¬ 
kundige  analyssis  : 


Organische  scelet . 

.  8,59 

Basisch  phosphorzure  kalkaarde  .  . 

.  7,596 

Zwavelzure  kalkaarde . 

.  3,104 

Koolstofzure  kalkaarde . 

.  78,850 

Phosphorzure  kalkaarde . 

0,293 

.  1,028 

Chlorpotasch  ,  ijzeroxyde  en  verlies.  . 

.  0,539 

\ 


100,000. 


( Y a  1  e u  t i  n ,  Wagner’s  W'örterbuch  ,  p.  635—  641 ) . 

Eene  afscheiding  van  aardachtige  bestanddeelen  komt  niet 
in  het  eenvoudige  celweefsel  voor.  Men  heeft  zoodanige  con- 
crementen  gevonden  en  scheikundig  ontleed ;  nl.  in  de  huid 
van  jichtigen,  in  de  voorhuid,  de  amandelen,  den  larynx, 
den  neus  ,  de  longen  ,  de  speekselklieren  ,  de  traanklieren , 
het  alvliesch,  de  zaadblaasjes ,  de  voorstanderklier  ,  de  milt, 
de  lever,  de  schildklier,  de  luchtpijpklieren  ,  de  aderen, 
de  zenuwknoopen ,  de  slagaderen,  de  gewrichten ,  het  spijs- 
kanaal ,  de  nieren  ,  de  pisleiders ,  de  blaas. 

De  verbeening  van  verschillende  deelen  moet  ook  onder 
deze  afdeeling  gebragt  worden  ,  daar  hier  toch  het  dierlijke 
of  organische  scelet  der  beenderen  ontbreekt  1J. 

Geene  afzettingen  yan  organische  stoffen ,  zooals  blaas- 
slijm,  cholesterine,  enz.  belmoren  tot  deze  klasse. 


•% 

YERMINDERDE  AFSCHEIDING. 

ACRIKIA. 

Acrinia  komt  schaarsch  voor  ,  zij  valt  zamen  met  schei¬ 
kundige  ontmenging  ,  met  anaemie  en  atrophie.  Zij  be¬ 
staat  in  eene  wezenlijke  vermindering  eener  secretie,  en 
komt  als  zoodanig  welligt  weinig  voor. 

Acrinia  mucosa  ,  in  het  eerste  tijdperk  van  ontsteking 
van  slijmvliezen. 

Acrinia  serosa ,  eveneens ,  zij  zoude  bij  hydrencephalus 
in  het  eerste  tijdperk  aanwezig  zijn. 

Acrinia  adiposa  bij  algemeene  vermagering  en  uittering- 
ziekten. 

Acrinia  calculosa  ,  bij  scrophulosis  ,  scorbut,  osleomalacie 
en  rachitis. 

Acrinia  melanotica  ,  bij  albinos  ?  chlorosis  ,  dronkenschap. 


1)  Zie  vormverandoring  in  beenweefsel. 
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T.  YORMING  YAN  ZIEKTEKUNDIGE 
GEWROCHTEN. 

Tot  hiertoe  handelden  wij  alleen  over  de  ziektekundige 
processen  ,  in  zooverre  zij  veranderingen  iu  de  vloeibare  en 
vaste  vorni-elemenlen  des  ligchaams  daarstellen  ;  wij  spra¬ 
ken  nog  over  gene  nieuwgevormde  stoffen ,  die  aan  het 
organismus  vreemd  zijn.  Thans  zullen  wij  van  deze  nieuwe  , 
door  pathologische  werkingen  daargestelde  gewrochten  spreken, 
welke  ,  als  op  zich  zelve  slaande  voortbrengsels,  moeten  be¬ 
schouwd  worden.  De  gewrochten  zijn  ,  zoowel  de  zoodauigen, 
die  uit  de  normale  vorm-elementen ,  ten  gevolge  van  de  reeds 
behandelde  pathologische  processen  ontstaan  zijn,  als  de  zoo¬ 
danige  ,  welke  door  nog  andere  processen  zijn  daargestclden 
aan  het  organisme  geheel  vreemd  zijn.  Men  heeft  ze  uiteen 
kistologisch  oogpunt  in  homoeologe  en  heterologe  verdeeld; 
in  morpliomata  bonae  et  malae  indolis ,  volgens  eene  thera- 
peutiscli-empirishe  waarde  ;  uit  een  practisch  oogpunt  in  de 
zoodanige,  die  verwijderden  niet  verwijderd  kunnen  worden. 
Wij  zullen  dezelve  verdeden  ,  naar  hunne  eigene  histologi- 
sche  organisatie  en  de  daaruit  voort vloeijendc  organische 
waarde ,  in  eenvoudige,  en  zamengestelde  ziektekundige  ge¬ 
wrochten. 

Pathologische  gewrochten  van  eenen  indifferenten  en  dif- 
ferenten  aard.  De  eersten  zijn  op  eenen  lagen  trap  'van 
organisatie  blijven  staan ;  de  laalsten  waren  in  den  beginne 
ook  wel  indifferent,  doch  hebben  ten  gevolge  van  een  krach¬ 
tiger  ontwikkelingsproces  eenen  hoogeren  trap  van  organi¬ 
satie  bekomen. 

Alle  ziektekundige  gewrochten  moeten  echter,  daar  zij 
voortdurend  aan  uitwendige  invloeden  zijn  blootgesteld  ,  en 
niettegenstaande  hunne  eigene  vitale  kracht,  tijdelijk  veran¬ 
derd  worden;  en  deze  noodzakelijke  tijdelijkc  verandering 
is  nu  in  deze  beide  groepen  zeer  verschillend ,  en  wel  zoo¬ 
danig  ,  dat  bij  de  eerste  groepen  hel  proces  der  verandering 
doorgaans  van  eene  onorganische  natuur  is  en  steeds  eene 
afdalende  rigting  toont;  terwijl  de  veranderingen,  die  in  do 
volgende  groepen  pdaats  hebben ,  ten  minste  in  het  begin,  al¬ 
tijd  streven  om  zoodanige  processen  daar  te  stellen,  als  met 
de  normale  vegetatie  overeenkomen.  In  het  vervolg  echter 
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ondergaan  ook  zij  ,  bijna  altijd  ,  eene  onorganische  verniel  i~ 
ging.  Er  worden  daarom  bij  de  onbewerktuigde  patholo¬ 
gische  gewrochten  geene  vaten  gevormd,  welke  zich  met  het 
overige  organismus  in  verbinding  stellen ;  maar  er  worden 
veeleer  in  zoodanige  gewrochten  ,  onder  gunstige  omstandig¬ 
heden  ,  zelfstandige  organismen  gevormd  ,  zoogenaamde 
plantdieren  (Entozoa)  of  levende  parasilen  ,  door  eene  vrij¬ 
willige  ontwikkeling  (generatio  aequivoca  s.  spontanea). 
Zij  moeten  beschouwd  worden ,  als  vreemd  en  onafhanke¬ 
lijk  te  zijn  van  het  dragende  organismus  ,  en  als  een  voor 
hetzelve  anorganisch  proces ,  met  de  vorming  van  infusoria 
overeenkomende. 

De  voorvallende  werkingen  in  de  bewerktuigde  patholo¬ 
gische  gewrochten  hebben  plaats  volgens  de  algemeene 
wet  der  ontwikkeling,  naml.  dat  uit  vloeibare  sloffen  vaste 
worden  afgezet  en  na  deze  eene -verdere  vormverandering  en 
stofwisseling  ondergaan. 

Het  proces  zelf  geschiedt  gewoonlijk  zeer  spoedig;  yan- 
daar  nemen  zoodanige  weefsels  ,  dikwijls  zeer  snel  en  be- 
wonderingsw  aardig  ,  in  om  vang  toe. 

Eene  zoogenaamde  eigene  geschiktheid ,  om  zich  door 
kieming  voort  te  planten ,  moet  echter  aan  alle  pathologi¬ 
sche  gewrochten  ontzegd  worden  ;  zoodanige  voorvallen  be¬ 
rusten  op  eene  dwaling  ,  daar  vele  pathologische  gewrochten 
niet  zoo  zeer  de  resultaten  van  eene  plaatselijke  ziektekun¬ 
dige  aandoening  ,  maar  veeleer  van  eene  meer  algemeene 
vochtsontmenging  zijn:  het  geheele  organisme  bezit  alsdan 
een  zoodanig  kiemvermogen ,  maar  in  het  gewrocht  zehe 
heeft  dit  niet  plaats. 

Ook  eene  ontwikkeling  van  nieuwe  cellen  ,  uit  den  inhoud 
der  oude  cellen  in  pathologische  gewrochten ,  kan  niet  met 
eene  weze ulijke  kieming  vergeleken  worden. 

Zelfs  uit  de  meest  bewerktuigde  patli.  gewrochten  wor¬ 
den  nimmer  werkelijke  dierlijke  elementen  gevormd  ,  en  ook 
met  de  wetten  van  een  werkelijk  dierlijk  stofdeeltje  (mole- 
culum)  (hetwelk  dan  buiten  het  bereik  van  het  dragende 
organisme  zoude  gelegen  zijn)  zoude  het  pathologische  ge¬ 
wrocht  een  volkomen  levende  parasit  zijn;  daar  alle  dierlijke 
elementen  ,  tot  het  denkbeeld  des  levens  van  een  volkomen 
organisme,  ten  minste  in  het  middenpunt,  zouden  aanwezig 
zijn.  De  levende  mensch  is  geheel  binnen  het  idee  zijner 
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bestemming  beperkt ,  kan  derhalve  ziek  worden  en  patholo¬ 
gisch  voortbrengen.  Nimmer  kan  zich  dit  verder  uitstrek¬ 
ken;  alzoo  kan  hij  geene  nieuwe  zenuwen  of  spieren  uit 
zich  laten  groeijen. 

De  gezamenlijke  pathologische  gewrochten  dragen  echter, 
door  hunne  steeds  onvolkoinene  processen  ,  die  niet  door  de 
normale  wetten  der  dierlijke  huishouding,  het  wederzijds 
dragen  en  in  evenwigt  stellen  ondersteund  worden ,  in  zich 
zelve  den  kiem  van  hunnen  eigenen  ondergang.  Hunne 
levenswerkdadigheid  is  bijna  altijd  vroeger  uitgeput,  dan 
die  van  het  geheele  organisme.  Yandaar  heeft  er  gewoon¬ 
lijk  na  eenigen  tijd  in  de  bewerktuigde  gewrochten  een 
lijdend  vernietigings-proces  plaats  ,  hetwelk  zich  of  als  eene 
onmiddellijke  sphaceleuze  vernietiging,  of  als  eene  ligte 
ontsteking,  in  den  vorm  van  verzwering,  openbaart.  Ook 
zijn  de  uiterlijke  verschijnselen  van  het  ontslokene,  in  ont¬ 
binding  overgaande  en  stervende  gewrocht,  zeer  verschillend. 
De  bewerktuiging  van  het  pathologisch  gewrocht  en  deszelfs 
neiging,  om  zich  onmiddellijk  te  ontbinden,  staat,  over 
het  algemeen ,  in  eene  omgekeerde  verhouding. 

Bij  eene  groote  groep  van  bewerktuigde  gewrochten  ,  ver¬ 
slaat  men  onder  dit  laatste  proces  van  vernietiging  door 
onmiddelijke  of  ontstekingachtige  mortificatie,  in  eenen 
meer  algemeenen  zin  ,  de  kankerachtige  of  carcinomateuse 
ontaarding  of  verzwering. 


I.  OYER  DE  EENYOUDIGE  PATHOLOGISCHE 

GEWROCHTEN. 

Zij  bestaan  steeds  uit  eenvoudige  stoffen ,  zonder  een 
bewerktuigd  maaksel,  bij  het  onderzoek  met  water  of  loog 
aan  te  toonen :  d.  i.  zij  hebben  noch  een  peripherisch  vaat¬ 
stelsel,  noch  typisch  gevormde  elementen,  zooals  de  dier¬ 
lijke  stelsels ,  noch  oorsrponkelijke  atypische  deelen  ,  zoo 
als  do  meeste  vegetatieve  weefsels;  zij  zij  n  afgescheideno 
stoffen  of  voortbrengsels  van  ontsteking ,  die  niet  in  staat 
zijn  ,  om  zich  hooger  te  ontwikkelen. 

Laatstgenoemde  toestand  is  evenwel  niet  altijd  blijvend ; 
en  liet  gebeurt  menigvuldig,  dat  pathologische  gewrochten 


67 


dezer  eerste  groep,  zelfs  na  geruimen  tijd,  beginnen  be¬ 
werktuigd  te  worden,  en  alzoo  tot  de  gewrochten  der  tweede 
groep  eenen  overgang  daarstellen. 

De  eenvoudige  gewrochten,  welke  ware  afscheidingen  zijn, 
kunnen  daarentegen  nooit  in  de  tweede  groep  overgaan  ,  maar 
worden  steeds  uit  het  moederlijk  organisme  weder  verwijderd. 

Heteroplastische  afcheidingen  van  zoodanige  eenvoudige 
gewrochten  komen  voornamelijk  in  3  vormen  voor.  Bui* 
tendien  stellen  alle  hypercrinien ,  en  nog  meer  alle  exsu- 
daten  en  extravasaten ,  wanneer  zij  slechts  eene  plastische 
stollende  stof  bevatten ,  eveneens  zoodanige  eenvoudige  ge¬ 
wrochten  daar.  De  hiertoe  behoorende  stoffen  zijn :  de 
knobbelstof  (tuberkelstof),  de  klierziekige  stof  (scrophelstof) 
en  de  plantdierstof  (entozoënstof). 

a )  De  tuberkelstof  is  eene  geïsoleerde  massa  van  kaasach¬ 
tige  gesteldheid ,  van  eene  witgele  kleur ,  zonder  reuk  of 
smaak,  uit  afzonderlijke  atomen  zamengehoopt ,  zonder  eenig 
bewerktuigd  maaksel. 

Lallemand  en  Cruveilhier  beschouwen  de  tuber¬ 
kelstof  als  geheel  overeenkomende  met  den  etter.  De  etter 
namelijk,  afgescheiden  zijnde,  zoude  door  opslorping  het 
vloeibare  gedeelte  verliezen  en  alzoo  den  raauwen  tuberkel 
daarstellen.  Wordt  nog  meer  van  het  vloeibare  gedeelte 
weggenomen »  dan  blijft  er  slechts  eene  steenachtige  massa 
terug,  «de  krijtachtige  tuberkel»  of  wel  de  tuberkel  neemt 
vloeistoffen  aan  en  verweekt.  Men  heeft  uit  de  chemische 
zamenstclling  deze  stelling  trachten  te  bewijzen.  Maar 
hieruit  volgt  nog  geenzins,  dat  daarom  juist  het  een  het 
noodzakelijk  gevolg  van  het  ander  zoude  zijn;  voorts  moet 
eenegeheele  opvulling,  b.  v.  der  longen,  met  etter  gewigtiger 
verschijnselen  daarstellen  dan  de  langzame  ontwikkeling 
der  knobbels.  Daarenboven  geschiedt  de  verweeking  der 
knobbels  op  een  bijna  bepaald  tijdperk  des  levens.  Hoe 
zoude  men  voorts  den  groei  der  tubercula  moeten  verklaren, 
bijaldien  deze  stof  etter  ware? 

De  Heer  Baron  heeft  nieuwe  onderzoekingen-  hierom¬ 
trent  iri  het  werk  gesteld. 

De  eerste  ontwikkeling  der  tubercula  voor  het  bloote , 
of  met  eene  loupe  gewapende  oog  zigtbaar,  is  volgens  hem 
gekenmerkt  door  een  klein  ,  rood,  dikwijls  tepelvormig 
puntje,  en  dat  schijnt  daargesteld  te  zijn  door  eene  soort 
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yan  infiltratie  in  het  weefsel  van  een  orgaan  ,  door  middel 
van  een  rood  vocht.  Dit  roode  puntje  wordt  duidelijker, 
zonder  in  vastigheid  toe  te  nemen ,  en  ,  na  een’  zekeren 
tijd  vertoont  het  in  het  middenpunt  een  wit  puntje,  harder 
dan  de  roode  omtrek  die  het.  omgeeft  en  waarin  het  zich 
allengs  ontwikkelt.  De  roode  omtrek  vermindert  langza¬ 
merhand  tot  de  dikte  van  een  teeder  vliesje  ,  hetwelk  ook 
trapsgewijze  verloren  gaat.  Gedurende  dezen  tijd  wordt  het 
witte  puntje  grooter  ,  wordt  troebel  en  graauwachtig ,  daarna 
min  of  meer  geel,  verliezende  tevens  zijne  vastigheid  en  ver¬ 
weekt  meer  en  meer, 

Yolgens  het  gevoelen  van  1’Heritier  wordt  de  luber- 
kelstof  uit  het  veranderde  bloed  daargcsteld.  Men  ziet  dit 
in  de  cellen  der  milt ,  die  voor  zoodanig  proces  by zonder 
geschikt  zijn.  Men  vindt  b.  y.  in  de  eene  cel  gestold  bloed, 
in  eene  andere  cel  is  het  gestold  en  van  zijne  kleurstof  be¬ 
roofd,  in  eene  derde  is  het  in  eene  vezelachtige  vaste  stof 
veranderd  ,  waarin  van  binnen  een  kerntje  wordt  gevonden 
(C  a  r  s  w  e  1). 

Op  100  Dl.  vond  men  de  tuberkelstof  zameugesteld  ,  uit : 


Dierlijke  slof.  .  .  98,15. 


Volgens  Hecht  uit : 

Fibrine . 0,90. 

Albumine.  ....  0,23. 

Gelatine.  .  -  .  •  0,27. 

Water  en  verlies.  .  0,27. 

Yolgens  1'Heritier  was  de  zamenstelling  van  eene  ver¬ 
weekte  tuberkelinassa : 

Dierlijke  stof. . van  5  tot  9 


Phosphorz.  kalk 
Koolstofz.  kalk 


Zoutachtige  zelfstandigheden 


In  de  tuberkelstof  werd  zwavel  en  phosphor  gevonden ,  in 
dezelfde  verhouding  als  in  het  eiwit  en  de  vezelstof ;  waren 
de  tuberkels  verweekt  ,  zoo  werden  er  slechts  sporen  van 
phosphor  gevonden :  en  in  de  zoodanigen  ,  die  reeds  in 
vereltering  overgegaan  waren  ,  was  wel  proteïne  en  zwavel , 
ammonium  en  zwavelcalium  ,  maar  meestal  geen  zwavel  met 
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proteïne  verbonden,  aanwezig.  De  proteïne  toonde  geene 
verandering  in  hare  organische  bestauddeelen ;  want  de  tu- 
berkelstof  gaf  steeds  de  reactien  van  proteïne ,  slechts  het 
gehalte  van  zwavel  en  phosphor  was  verschillend ;  het  schijnt 
dat  de  verweeking  der  tuberkels  van  eene  oxydatie  van  de 
zwavel  en  van  den  phosphor  vergezeld  is  (Lehmann). 

Men  vindt  deze  stof  afgezet  in  bijna  alle  weefsels  >  vooral 
in  klierachtige  organen  ;  in  deze  laatste  meestal  in  den  vorm 
van  kleine,  ronde  korrels,  welke  vorm  hoogstwaarschijnlijk 
daardoor  wordt  vooiigebragt ,  dat  de  vloeistof  aan  de  opper¬ 
vlakte  der  acini  afgescheiden ,  deze  opvult  en  naderhand  stolt 
en  vaster  wordt. 

Ook  in  het  tusschencelwecfsel  wórdt  deze  stof  gevonden  ,  en 
wel  in  grootere  massa’s  verspreid,  die  bij  de  klieren  liet 
eigendomlijke  weefsel  verdringt.  Eveneens  onder  de  op¬ 
pervlakte  der  huid. 

In  de  longen  komt  deze  knobbelstof  het  menigvuldigst  in 
de  uiterste  luchtcellen  voor.  In  deze  deelen  heeft  men  dit 
)  verschijnsel  het  eerst  den  naam  yan  knobbelvorming  gege- 

Ten ;  naderhand  echter  heeft  men  aan  dergelijke  stoffen , 
ook  op  andere  plaatsen  ,  dien  naam  gegeven* 

Dikwijls  noemt  men  andere  kleine  knobbeltjes ,  die  soms 
in  groot  aantal  in  klieren  en  vliezen  voorkomen  ,  eveneens 
tuberkels  ,  en  stelt  ze  met  de  onderhavige  ziekte  gelijk;  zij 
zijn  echter  verre  van  de  ware  tuberculosis  verwijderd  en 
moeten  beschouwd  worden ,  als  de  tot  verharding  overge¬ 
gane  overblijfsels  van  vroegere  ontstekingsproducten  en 
hangen  met  de  naburige  organische  weefsels  te  zaaien. 

De  ware  tuberculosis ,  vooral  der  longen  ,  is  verder  daar¬ 
door  gekenmerkt,  dat  de  heteroplastisclie  tuberkelstof  na 
hare  stolling ,  steeds  het  omgevende  weefsel  prikkelt  tot  eene 
(niet  intensieve)  ontsteking  en  kapselvorming ;  dit  over¬ 
treksel  is  dikwijls  zeer  vaatrijk,  kan  opgespoten  worden, 
doch  nooit  laat  zich  eene  verbinding  der  vaten  met  de  tu¬ 
berkelstof  aanwijzen.  De  tuberkelstof  vertoont  veeleer  eene 
van  het  middenpunt  uitgaande  verweeking ,  ichorvorming 
en  volkomene  vernietiging  en  wordt  gewoonlijk  in  den  vorm 
van  eene  kwalij kriekende  vloeistof,  onder  medewerking  van 
het  ontstekingachtige  vernietigingsproces  der  omgevende  dee¬ 
len  ,  uitgevvoroen.  Wij  noemen  deze  vloeistof  liever  ichor 
dan  etter,  alhoewel  het  geene  volkomene  verzwering  is,  zoo 
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is  het  echter  beter  hiermede ,  dan  met  eene  goedaardige  ver- 
ettering  te  vergelijken. 

De  aanwezigheid  van  dit  ziekteproces  veronderstelt,  buiten 
eeue  plaatselijke  stoornis  van  het  aangedane  orgaan,  steeds 
eene  gebrekkige  bloedmaking,  en  wel  veeleer  van  uit  de 
ademhaling ,  dan  van  uit  de  eerste  bloedmaking  uit  de  ge¬ 
assimileerde  voedingsstoffen  (Fick). 

Eene  gebrekkige  bloedmaking  uit  de  voedingsstoffen  stelt, 
in  tegenstelling  met  de  tuberkel vorming,  de  scrophulosis  daar, 

De  vorming  der  tuberkelstof  is  alzoo  te  zoeken  in  eene 
gebrekkige  bloedsmenging,  volgende  uit  eene  gebrekkige 
bloedmaking  van  den  kant  der  ademhaling.  Ontbreken  in 
het  bloed  de  elementen  tot  daarstelling  van  lagere  verbin¬ 
dingen  of  tot  ontbinding  der  plastische  stof,  dan  kan  dezelve 
niet  langs  den  normalen  weg  verwijderd  worden;  hier  en 
daar  heeft  eene  afzetting  van  zoodanige  stof  in  bijzondere 
knobbels  of  korreltjes  plaats,  die  wij  tuberkels  noemen 
(Lehman  n). 

Uit  het  bloed,  afgezet  in  de  cellen  ,  blijft  het  onorgani- 
seerbarc  gedeelte  terug ,  praecipiteert  evenals  bij  de  steen¬ 
vorming ,  door  juxtapositie  neemt  de  stof  in  omvang  toe» 
zeteindelijk  de  cel  uit ,  prikkelt  de  haarvaten  en  verwekt 
eene  slepende  ontsteking,  die  de  verwijdering  van  het  pa¬ 
thologisch  gewrocht  ten  doel  heeft. 

De  afsterving  of  liever  vervveeking  der  tuberkelstof  hangt 
dus  soms  af  van  de  vernietiging  van  het  kapsel,  dat  haar 
beschermde  ,  door  haren  eigenen  groei ;  soms  van  de  opge¬ 
wekte  ontsteking,  die  het  kapsel  doet  ontaarden  of  verdwij¬ 
nen  ,  soms  van  de  ontaarding  der  tuberkelstof  zelve »  van 
uit  haar  middelpunt. 

«ij  de  behandeling  der  tuberculosis  zij  het  doel,  de  ge¬ 
brekkige  bloedsmenging  te  verbeteren  ,  niet  door  bloedont¬ 
lastingen,  die  nog  meer  het  bloed  ontmengen,  maar  door 
daartoe  geschikte  middelen. 

b)  De  scrophelstof  heeft  vele  overeenkomst  met  de  tuber- 
kelstof  ,  zij  wordt  echter  alleen  in  het  tusschencel weefsel  ge¬ 
ïnfiltreerd  gevonden.  Het  ziekteproces  is  gewoonlijk  alge¬ 
meen  verspreid ,  en  op  vele  plaatsen  des  ligchaams  heeft  de 
afzetting  van  scrophelstof  plaats.  Voornamelijk  geschieden 
zoodanige  afzettingen  in  de  klieren  der  opslorpende  vaten 
en  deizelver  naasten  omirek ,  vandaar  in  het  darmscheil  en 
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aan  de  geledingen  van  liet  scelet  ,  waar  zoodanige  klieren  in 
grooten  getale  worden  gevonden. 

De  neiging  der  scrophelstof  tot  smelting  is  niet  zoo  be¬ 
langrijk  als  bij  de  tuberkelstof.  * 

De  scrophelstof  wordt  niet ,  zooals  de  tuberkelstof ,  in 
k  ij  sten  ingesloten  ,  die  door  eene  plastische  uitstorting  in  de 
cel  ,  waarin  zich  de  tuberkelstof  bevindt ,  daargesteld  wordt. 
Zij  heeft  geen  omhulsel ,  is  meestal  korrelachtig.  De  afzet¬ 
ting  van  scrophelstof  wordt  door  een  lymphatisch  gestel  be- 
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gunstigd ,  yooral  door  eene  gebrekkige  menging  des  bloeds  , 
waarbij  hetzelve  weinig  bolletjes  en  vezelstof  bevat.  De 
scrophulosis  heeft  haar  brandpunt  in  het  lymphatische  stel¬ 
sel,  resulteert  uit  eene  gebrekkige  chijlmaking.  Zij  is  dat 
voor  het  witte  bloed ,  wat  tuberculosis  voor  het  roode  is. 
Hier  was  het  een  gebrekkig  ademhalingsproces ,  daar  is  het 
eene  gebrekkige  assimilatie ,  die  den  grond  tot  zoodanig 
ziekteproces  legt.  Daarom  is  scrophulosis  zoo  menigvuldig 
bij  kinderen ,  waar  de  vegetatie  heerschend  is,  en  wel  in 
de  darmscheilsklieren  ;  de  tuberculosis  zoo  menigvuldig  in 
het  tijdperk  der  puberteit,  waar  de  bloedsomloop,  de  adem¬ 
haling  zoo  intensief  zijn  ,  en  wel  in  de  longen.  Tubercu¬ 
losis  valt  zoo  menigvuldig  zamen  met  een  prikkelbaar, 
schijnbaar  voordeelig  gestel,  vormt  de  phthisis  Honda.  De 
scrophulosis  valt  zoo  menigvuldig  zamen ,  zooals  wij  reeds 
zeiden ,  met  een  lymphatisch  gestel ,  waar  de  irritabiliteit 
gezonken  is  en  stelt  de  torpide  vormeu  van  verhardingen, 
der  buiksklieren  en  den  habitus  phthisicus  daar. 

Schönlein  zegt,  dat  eene  verwisseling  van  scrophulosis 
met  tuberculosis ,  weinig  scherpzinnigheid  verraadt.  Wij 
hebbene  clïter  overal  eene  verwisseling  aangetroffen.  Hij 
zegt ,  dat  de  tubercula  gelijk  staan  met  hydatides ;  zij  zijn 
gevormd  uit  een  kapsel ,  dat  zelfs  uit  een  vaat-  en  weivlies 
zoude  bestaan :  zij  zouden  tot  de  klasse  der  entozoa  belmo¬ 
ren.  Scrophulosis  zoude  dit  alles  missen  en  niets  anders  , 
dan  eene  heteroplastische  afzetting  uit  het  bloed  zijn.  Yol- 
gens  den  Hoogl.  Sebastiaan  ( Over  de  overeenkomst  en 
het  verschil  tusschen  Jicht  en  Scrophulosis ,  enz.  1838)  is 
de  scrophulosis  te  beschouwen  als  een  proces  ,  overeenko¬ 
mende  met  jichtknobbelvorming  en  steenvorming.  De  schei¬ 
kundige  zamenstelling ,  de  geschiedkundige  ontwikkeling, 
de  plaatsen  van  afzetting  ,  ja  zelfs  de  wijze  van  behandelng 


72 


zouden  voor  deze  overeenkomst  pleiten.  Maar  ook  in  dit 
geschrift  yonden  wij ,  niet  speciaal ,  over  tuberculosis  ge¬ 
handeld.  De  microscopische  opgave  van  Baron  schijnt 
mij  eeliter  navolging  en  bevestiging  waardig,  vooral  daar 
Berndt  liet  gevoelen  is  toegedaan,  dat  de  tubercula  af¬ 
gescheurde  hydatides  zouden  zijn.  Wat  echter  de  schei¬ 
kundige  zamenstelling  der  tuberkelstof  aangaat  ,  zoo  komt 
zij  met  de  scrophelstof ,  de  jichtknobbels  overeen.  De  scro- 
plielstof  bezit  caseïne,  evenals  de  jichtknobbels  ;  zelfs  scro- 
phuleuse  etter  bevat,  in  onderscheiding  van  gewonen  etter, 
kaasstof.  Wij  zouden  dus  kunnen  aannemen»  dat  scrophu- 
Josis  bestaat  in  eene  afzetting  van  sommige  bestanddeelen 
des  bloeds  ,  in  het  tnssclieuliggende  celweefsel  ,  zonder  or¬ 
ganisatie  en  zamenvallende  met  eene  geringe  plastische  werk¬ 
zaamheid  des  vegetatieven  levens  ,  en  atrophie  des  bloeds. 
Voorts  dat  tuberculosis  eene  dergelijke  afzetting  is  in  de 
organen  en  het  omhullende  celweefsel ,  zamenvallende  met 
eene  verhoogde  plastische  werkzaamheid  des  vegetatieven 
levens  ,  waardoor  een  georganiseerd  kapsel  om  de  afgezette 
stof  wordt  gevormd  ,  welke  liet  orgaan  is  ,  dat  deze  tuber¬ 
kelstof  verder  uit  het  bloed  afscheidt.  Scrophelstof  gaat 
als  onbewerktuigde  stof  tot  ontbinding  over  bij  gunstige 
omstandigheden  ;  tuberkelstof  na  de  afsterving  van  het  kap¬ 
sel ,  de  eindiging  van  het  individuele  leven  des  gewrochts. 

c )  Eindelijk  kunnen  zich  vooral  in  holten  des  ligchaams  , 
die  zich  naar  buiten  opénen  ,  afzonderlijke  heteronome-ele- 
menten  ,  welke  de  normale  afscheiding  bijgemengd  worden  , 
of  als  eene  ziekelijke  afscheiding  verschijnen,  tot  vorming 
van  zelfstandige  bewerktuigde  wezens  zamenvoegen.  Wij 
meenen  echter ,  volgens  het  gevoelen  van  de  beste  lieden- 
daagschc  Geleerden  ,  eene  zoodanige  vrijwillige  ontwikkeling 
in  twijfel  te  mogen  trekken  ,  en  verwijzen  dus  naar  het  ar¬ 
tikel  Jfydatides.  Tot  deze  rubriek  kunnen  echter  gebragt 
worden:  de  ontstekingsproducten  van  eene  gelijkvormige 

textuur;  wij  noemen  zoodanige  uitstortingen,  ten  tijde  der 
ontsteking  ontstaan  ,  en  na  dezelve  overblijvende  zonder 
eenige  hoogere  organisering  te  ontvangen ,  verhardingen. 
Zij  bepalen  zich  steeds  tot  het  bekleedende  en  omhullende 
celweefsel ;  in  een  ander  geval  is  het  hypertrophie.  Daar 
nu  de  in  het  celweefsel  blijvende  stof  van  eene  verschillende 
geaardheid  kan  zijn  ,  zoo  heeft  dit  aanleiding  gegeven,  vooral 
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tiaar  zoodanige  verharding  yeelal  in  klieren  plaats  heeft , 
om  ze,  bij  eene  kraakbeenige  geaardheid,  knoestgezwel  (scir- 
rhus)  te  noemen.  Zij  worden  dikwijls  door  eene  opgewekte 
opslorpingskracht  der  omringende  deelen*  veranderd ,  ver¬ 
weekt,  in  zamenstelling  veranderd  en  volkomen  wederom 
opgenomen.  Maar  blijven  zij  bestaan  en  groeijen  aan,  dan 
prikkelen  zij  de  naburige  deelen,  spannen  en  drukken 
*  dezelve ,  en  er  wordt  daardoor  in  den  omtrek  eene  ontste¬ 
kingachtige  aandoening  opgewekt ,  welke  als  eene  wijziging 
der  stofwisseling  soms  ten  gevolge  heeft,  dat  de  in  houd  der 
verharding  in  zamenstelling  verandert,  verderfelijke  eigen¬ 
schappen  ontvangt ,  versterft ,  waarvan  de  invloed  zich  op 
het  geheele  organismus  geldend  maakt ,  en  den  ondergang 
van  zich  zelve  en  het  geheel  daarstelt  (Carcinoma). 

Collard  de  Martigny  heeft  den  scirrhus  zamengesteld 
gevonden  ,  uit : 

Water . 0,8718 

Album ine  ,  voor  een  gedeelte 
in  water  oplosbaar.  .  .  0,1057 

'  Gelatina.  0,0108 

Yetstof.  .  » . 0,0103 

Verlies . 0,0014 

Phosphor  en  zouten.  .  .  .  sporen. 

De  schijnvliezen  vond  men  uit  bijna  dezelfde  zelfstandig¬ 
heden  tezamengestekl.  Dit  moet  ons  in  het  gevoelen  ver¬ 
sterken  ,  dat  zij  beide  hunnen  oorsprong  ontleenen  uit  het 
bloed  en  wel  de  plastische  elementen  bij  voorkeur.  De  ge¬ 
latine  zouden  wij  meer  als  product  van  het  ingeslotene  cel¬ 
weefsel  beschouwen. 

r II er i tier  geeft  de  volgende  analysis  van  scirrhus: 


Scirrhus  van 

van  de 

van  de  rug- 

de  borst. 

baarmoeder. 

gestreek. 

Water.  .  .  .  • 

29,75 

21,15 

24,80 

Albumiue . 

28,10 

29,85 

21,70 

Fibrine . 

18,80 

15,20 

27,15 

Gelatine . 

7,60 

00,00 

8,17 

Yetstof . 

2,00 

00,00 

8,05 

Phosphorhoudend  vet. 

0,00 

6,00 

0,00 

Oxydum  ferri  .  .  . 

1,15 

v  1,25 

sporen 

Eene  gele  kleurstof,  over¬ 
eenkomende  met  de 
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cholesterine.  . 

.  .  0,00 

7,00 

0,00 

Zoutdeelen.  .  . 

.  .  12,60 

9,55 

10,13 

100,00 

100,00 

100,00. 

De  uitgestorte  stof  kan  echter  ook  een  meer  bewerktuigd 
maaksel  aannemen  (weder  een  bewijs  voor  den  oorsprong) 
cn  eene  koogere  plaats  innemen. 


II.  OYER  DE  BEWERKTUIGDE  PATHOLOGISCHE 

GEWROCHTEN. 

a).  zosdeh  vaattokming. 

Terwijl  eenvoudig  slijm  en  eiwitstof  de  voornaamste  be- 
standdeelen  waren  van  de  eerste  groep;  dierlijke  gelei  is 
liet  voornaamste  element  der  tweede  groep.  De  onderaf- 
deeling  a  is  daardoor  gekenmerkt,  dat  de  eenvoudige  stof 
van  het  gewrocht ,  in  verschillende  bestanddeelen  gescheiden 
is ,  en  wel  een  gedeelte  als  omhulsel ,  het  andere  als  inhoud. 
Deze  cellen  kunnen  in  kleiner  of  grooter  getal  vereenigd 
zijn.  De  inhoud  dezer  cellen  kan  nu  weder  homoeonoom 
of  heteronoom  zijn.  Ofschoon  deze  omhulsels  een  aan  het 
geheele  organismus  toebehoorend  vaatstelsel  bezitten,  zoo  gaat 
dit  toch  niet  in  de  bijzondere  bestanddeelen  van  het  product 
zelve  over;  het  verhoudt  zich  dus  nog  steeds  als  een  voor 
het  organismus  vreemd  ligchaam,  en  staat  in  het  midden 
tusschen  anorganische  afzettingen  en  zelfstandige  entozoa. 

Tot  deze  ouderafdeeling  belmoren ; 

1.  De  Chondroïden ,  cellen  met  kraakbeenigen  inhoud. 
Zij  zijn  of  vrije  of  met  de  omringende  deelen  vergroeide  of 
gesteelde  chondroïden,  en  worden  vezelkraakbeenderen  ge¬ 
noemd  ,  wanneer  de  kraakbeenige  inhoud  met  elastische 
vezelen  doortrokken  is  en  dus  eenige  gelijkenis  met  de  ve¬ 
zelkraakbeenderen  aanbiedt.  Zij  vertoouen  dan  meestal 
kringvormige ,  om  een  middenpunt  loopende  vezelplaten , 
zooals  bij  de  tusschenkraakbeenderen  der  wervels. 

2.  Colloïden ,  met  geleiachligen  inhoud.  Yan  eene  gele 
of  ligt  roosachtige  kleur. 

3.  De  Entozoa  van  verschillenden  aard. 
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De  Ectozoa  zijn  de  zoodanigen  welke  van  buiten  in  hel 
ligchaam  gevoerd  worden ;  Entozoa  de  zoodanigen  ,  welke 
door  eene  vrijwillige  ontwikkeling  in  het  ligchaam  zelve 
ontstaan. 

De  ectozoa  zijn  insecten  of  andere  diersoorten  van  lage 
bewerktuiging,  welke  gevonden  worden:  b.  v.  in  de  maag 
der  paarden. 

Tot  dezelve  kunnen  ook  de  parasietdieren  gerekend  wor¬ 
den  ,  als:  de  luis  (Pediculus  humanus),  de  hoofdluis  (P. 
capitis)  ,  de  scliaamteluis  (P.  pubis),  de  prikkende  vloo 
(P.  penetrans),  de  schurftmade  (Acariis  scabiei  of  sarcop- 
tes).  Anderen  worden  onder  de  huid  of  in  de  gehoorbuis 
of  in  zweren  ontwikkeld ,  uit  nedergelegde  eijeren  ,  zooals 
liet  masker  van  de  paardevlieg ,  de  musea  euz,  De  hirudo 
medicinalis  en  gordius  Guineasis  kunnen  ook  in  het  lig¬ 
chaam  dringen. 

De  entozoa  ontwikkelen  zich  in  holten  of  in  het  paren- 
chyma  der  organen. 

Rudolphi  brengt  alle  entozoa  tot  vijf  klassen  :• 

I.  Klasse.  N ematodes . 

Zij  hebbenden  vorm  van  eenen  draad;  zijn  van  eene  zeer 
zamengestelde  structuur ;  men  vindt  bij  dezelve  eene  spijs¬ 
huis  met  twee  openingen  en  duidelijke  geslachtsdeelen. 

Hiertoe  behooren  de  Ascaris  lumbricoïdes  (spoelworm), 
in  den  dikken  en  endeldarm. 

De  Strongulus  gigas  (reusachtige  rondworm)  ,  in  de  nieren. 

DeOxyurus  vermicularis  (wormachtige  spoelworm),  in  den 
endeldarm. 

De  Tricocephalus  (draadkopworm)  en  wel  bij  den  mensch 
de  T.  dispar  (ongelijke  draadkopworm)  ,  in  den  dikken  en 
bijzonder  den  blinden  darm. 

De  Filaria  (draadworm),  inde  spieren. 

De  Filaria  medinensis  (de  draadworm  van  Medina),  in  het 
celweefsel  ouder  de  huid. 

II.  Klasse,  udcanthocèphales. 

Deze  entozoa  hebben  een  zakvormig  ligchaam ,  waarop 
een  terugtrekbaar  hoofd  zit ,  gewapend  met  een  of  meer 
hoornen  en  angels  ;  zij  hebben  geen  spijskanaal  ,  maar  dui¬ 
delijke  geslachtdeelen ,  van  afgescheiden  geslacht. 

Hiertoe  behoort  de  Echinorrhyngus  in  het  darmkanaal  van 
het  varken. 
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lil.  Klasse.  Trematodes. 

Deze  entozoa  hebben  een  afgeplat  ligcliaam ,  waarin  meer 
of  minder  gaatjes  worden  aangetroffen  ;  zij  hebben  geen 
spijskanaal ,  de  geslachtsorganen  komen  bij  hetzelfde  indi¬ 
vidu  yereenigd  voor. 

IY.  Klasse.  Cestoïdes. 

Deze  entozoa  onderscheiden  zich  door  een  zeer  lang  en 
afgeplat  ligcliaam ,  in  den  vorm  van  een  lint.  Soms  zijn 
zij  zonder  afwisseling  ,  soms  door  geledingen  verdeeld;  de 
vorm  van  liet  hoofd  is  zeer  verschillend.  Geen  spijskanaal; 
bij  sommigen  beginselen  van  voedende  vaten;  bij  sommigen 
eijerstokken  ;  bij  anderen  moeijelijk  te  onderscheidene  ge¬ 
slachtsorganen. 

Deze  klasse  bevat  in  het  menschelijk  ligcliaam  : 

De  Taenia  lata ,  Botryocephalus  latus  (de  breede  druifkop- 
achtige  lintworm);  hij  kan  eeno  lengte  van  twintig  en  meer¬ 
dere  voelen  hebben.  Hij  komt  in  het  darmkanaal  ,  vooral 
in  de  dunne  darmen  voor.  In  lijken  wordt  hij  niet  gevonden. 

De  Taenia  solium  (de  gewapende  of  eenzame  lintworm), 
bereikt  niet  de  lengte  des  voiïgen ,  wordt  op  dezelfde  plaats 
gevonden  en  komt  ook  niet  bij  lijken  voor. 

Distoma ,  Fasciola,  Linn.  (de  dubbelzuigmondige  worm). 

Distoma  hepaticum  (de  leverworm),  wordt  in  de  galblaas 
aangetroffen. 

Polystoma  (veelmondige  worm)  en  wel  de  P.  pinguicola  , 
werd  in  een  gezwel  van  den  eijerstok  gevonden. 

Y.  Klasse.  Entozoa  cijstica. 

Deze  entozoa  hebben  den  vorm  van  eene  blaas,  waar  een 
of  meer  aanhangsels  aan  zijn  ,  of  geheel  gesloten  zijn.  Het 
maaksel  is  nog  eenvoudiger  dan  dat  der  taeniae.  Deze  klasse 
noemt  men  ook  hydatides  of  waterblazen.  Rudolphi 
neemt  vier  soorten  van  deze  entozoa  aan :  Coenurus  en  An- 
thocephalus ,  die  niet  bij  den  mensch  voorkomen ;  Echino- 
coccus  en  Cysticercus  bij  den  mensch  voorkomende.  Brem¬ 
ser  neemt  bij  den  mensch  aan  den  Echinococcus  hominis 
en  Cysticercus  cellulosus* 

De  Echinococcus  werd  gevonden  in  de  buikholte;  in  de 
lever  ,  waarin  dezelve  tot  een  getal  van  9000  werden  gevon¬ 
den  ;  in  de  milt ,  in  de  nieren  ,  de  pisleiders  ,  de  blaas ,  in 
de  eijerstokken ,  in  de  baarmoeder,  in  het  alvleesch,  in 
de  ballen ,  in  den  balzak  ,  in  de  borstvlieszakken ,  in  de 


longen,  in  de  schildklier,  in  de  borsten,  op  de  oppervlakte 
Tan  het  hart,  in  de  hersenen  en  hersenholten  (van  Ghert, 
J?iss.  inavg .  de  plexu  choroideo ),  in  een  gezwel  der  tibia  , 
in  de  mergholte  van  het  opperarmbeen  ,  in  zweren  ,  in  do 
spieren,  in  de  wervelen,  in  de  onderkaak  ( Diss .  inaug.  de 
Hydatidibus ,  auct.  Rosenboora,  1836).  De  cysticercus 
komt  minder  algemeen  voor;  men  vond  denzelven  vooral 
in  het  celweefsel  der  spieren ,  in  de  hersenen ,  in  den  plexus 
choroïdeus  ,  en  de  longen. 

In  de  hersenen  werden  gevonden  de  Polycephalus,  de 
Echinococci ,  de  Cysticerci  en  de  Acephalocystes  volgens 
den  Hr.  A  ran.  In  het  onderste  gedeelte  van  hetruggemerg 
bij  een  pasgeboren  kind  (Quadrat),  in  den  mond 
(Thompso  n). 

Collardde  Martigny  vond  de  chemische  zarnen- 
stelling  van  hydatiden  uit  de  baarmoeder  ,  als : 


Water .  0,9650 

Albumine.  *  .  .  .  .  0,0290 

Zouten .  0,0060. 

Tolgens  G  oe  b  e  1  : 

Water .  0,9846 

Albumine.  .....  0,0004 

Mucus .  0,0024 


Carbonas  'sodae. 

Chloruret.  sodae  .  . 

Sulphas  potassae.  . 

Phosphas  calcis.  «  . 

Cuvier  verdeelt  de  entozoa  in  holle  en  parenchymateuze. 

4.  Tuberculosis  ? 

5  Cystoïden  ,  Kijsten  waarin  verschillende  zelfstandigheden 
zijn  ingesloten.  Zij  hebben  eene  meer  celachtige  structuur, 
en  men  telt  tot  dezelve ,  naar  den  aard  der  bevatte  stof : 

Lipoma,  vetgezwel. 

Steatoma ,  spekgezwel. 

Atheroma  ,  breigezwel. 

Meliceris  ,  honiggezwel ,  enz. 

6.  Encephaloïden ,  celachtige  gewrochten  met  eenen  in- 
lieud ,  die  naar  hersenzelfstandigheid  gelijkt;  men  noemt 
ze  ook  merg-sponsgezwellen  (Fungus  medullaiïs ,  Sarcoma 
medullare ,  enz.).  De  naam  encephaloïde  verkreeg  zij  van 
Laennec.  Zij  komen  op  zeer  vele  plaatsen  voor. 


|o,0126. 
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Ook  de  scheikundige  zamenstelling  levert  eenige  overeen¬ 
komst  met  de  hersenzelfstandiglieid.  De  analysis  gaf  volgens 
Wiggers  dezelfde  zamenstellende  deelen  ,  bijna  als  de  spie¬ 
ren;  de  fibrine  namelijk  was  de  basis  van  alle  andere  deelen. 

B a udrim on t  geeft  de  volgende  analysis  op: 

Water . 0,65C0 

Fibrine..  .....  0,3325 
Rood  en  kleurloos  vet.  0,0120 

Gelatine . 0,0012 

Osmazom .  0,0008 

Yerlies . 0>0035. 

Het  vet  kwam  overeen  met  dat  der  hersen zelfstandigheid 
maar  bevatte  slechts  sporen  van  phosphor. 

1’Heritier  vond  in  eene  encephaloïde  der  eijerstokken, 
albumine ,  gelatine,  fibrine,  phosphorhoudend  vet,  choles- 
terine  en  zouten. 

G 1  u  g  e  vond  in  het  vloeibare  gedeelte  een  groot  aantal 
bolletjes,  van  verschillende  grootte,  maar  allen  grooter  dan 
de  etter  bolletjes.  Hij  vond  deze  bolletjes  ook  in  de  omge¬ 
vende  gezonde  deelen.  Ook  vond  hij  in  het  ontaarde  "weef¬ 
sel  kristallen. 

Yoorzeker  vloeit  ook  uit  deze  scheikundige  proeven  de 
overeenkomst  met  de  hersenzelfstandiglieid  voort,  maar  dit 
is  ook  alles ;  de  anatomische  structuur  is  geheel  verschil¬ 
lend  ;  in  de  encephaloïde  is  geen  spoor  van  regelmatige 
bewerktuiging.  Zij  is  eene  stof  uit  het  bloed  afgezet. 

7.  Pathologische  gewrochten  in  het  gebied  der  geslachts- 
werktuigen.  Zij  zijn  eenvoudige  of  celachtige  gewrochten, 
waarin  verschillende  organische ,  vasto  vorm-elementcn  ,  door 
elkander  vermengd  ,  voorkomen.  Z'u  bevatten  zelfs  te  za- 
men gestelde  organische  weefsels.  Men  verdeelt  ze  naar  den 
inhoud  in  de  zoodanigen  ,  welke  tanden  ,  haten  ,  hoornach- 
lige  zelfstandigheden  ,  enz  bevatten.  Zij  bevinden  zich  in 
de  nabijheid  der  geslachtswerkluigen  ,  ten  gevolge  van  eene 
nog  niet  verklaarde  vormingsdrift.  Zij  ontstaan  bij  het  vrou¬ 
welijke  geslacht  vooral  in  de  jaren ,  waarin  groote  omwen¬ 
telingen  in  het  ligchaam  voorvallen  (anni  climacterici).  Zij 
zijn  van  eene  buiten -baarmoederlijke  zwangerschap  onder¬ 
scheiden  ,  door  het  gemis  van  eene  overeenstemmende  be¬ 
werktuigde  orde  ,  de  afwezigheid  van  alle  dierlijke  elemen¬ 
ten  (?)  en  doordien  zij  op  geenen  bepaalden  tijd  worden 
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verwijderd  of  daartoe  pogingen  bestaan.  Op  zich  zelve 
bloeden  de  pathologische  gewrochten  van  deze  groep  ,  bij 
de  insnijding  niet,  en  laten  zich  na  den  dood  niet  opspui¬ 
ten.  Maar  daar  zij  dikwijls  met  de  tweede  groep  vermengd 
voorkomen,  zoo  kan  dit  onderscheidingsteeken  soms  ondui¬ 
delijk  zijn. 

b.  PATHOLOGISCHE  GEWB0CHTE5  MET  PERIPHERISCHE 

,  VAATVORMIJfG. 

Het  vaatstelsel  van  deze  gewrochten  zet  zich  spoedig  met 
den  algemeenen  bloedsomloop  in  gemeenschap  ,  zoodat  som¬ 
wijlen  zelfs  de  voeding  des  ligchaams ,  ten  koste  van  die  des 
gewrochts  ,  afneemt. 

Tot  deze  onderafdeeling  belmoren : 

1.  De  schijnvliezen. 

cc)  Sereuse  schijnvliezen; 

/?)  Pathologische  slijmvliezen; 

/)  Pathologische  ge vvrichts vliezen  ; 

d)  Peesachtige  schijnvliezen. 

Zij  overtreffen  de  normale  vliezen  meestal  in  dikte  en 
rijkdom  der  vaten  ,  bloeden  sterk  bij  de  insnijding  en  laten 
zich  na  den  dood  opspuiten  1). 

2.  Polypen.  De  werkelijke  polypen  zijn  vlokkige  spons¬ 
achtige  gewrochten,  die  uit  eene  vrije  vlakte  groeijen  en 
wel  meestal  uit  de  slijmvliezen;  zij  ontstaan  zeer  dikwijls 
achter  of  onder  zoodanige  vliezen  en  dringen  dezelve,  als 
overtreksel  ,  vooruit.  Zij  moeten  wel  onderscheiden  worden 
van  eene  Hypertrophie  en  sponsachtige  uitzetting  van  zooda¬ 
nige  vliezen  ,  meestal  het  gevolg  van  slepende  ontsteking  en 
ontaarding  en  voorts  van  zoogenoemde  valsche  polypen, 
welke  niets  anders  zijn  dan  geronnene  ,  uitgestorte  plastische 
stoffen. 

3.  Sponsachtige  gewrochten  ,  fungeuse  en  sarccftnateuze 
schijn  weefsels.  In  deze  gewrochten  is  de  vaatont  wikkeling 
het  sterkst  en  wel  zoodanig  ,  dat  zij  soms  enkel  uit  vaten 
schijnen  te  beslaan.  De  vaten  zijn  ,  hoewel  uitgezet  en  veel 
sterker  dan  de  normale  haarvaten ,  evenwel  uitsluitend 


1)  Dit  artikel  zal  eene  nadere  beschouwing  ondergaan  in  eene  volgende  Afl. 
over  de  Pathol.  anatomie  der  weefsels. 
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van  eeneu  peripherischen  aard  en  steeds  voor  opzwelling  en 
opiïgting  vatbaar,  zoo  als  de  haar vaatnet ten  der  ereclile 
weefsels. 

Men  onderscheidt  ook  onder  deze  de  splenoïden  of  mill- 
achtige  gewrochten  ,  bij  welke  de  tot  cellen  en  boezems  ont¬ 
wikkelde  vaten,  vastere  wanden  hebben,  en  waarin  meestal 
afzetting  .van  kleurstof  plaats  heeft ,  waardoor  de  uitzet- 
baarheid  onduidelijk  gemaakt  wordt.  Zoodanige  splenoïden 
vonden  wij  dikwijls  in  het  net. 

Met  noemt  ze  ook  sarcomateus  ,  wanneer  het  weefsel  , 
bij  de  insnijding  meer  spierachtig  is  ;  dit  is  vooral  dan  het 
geval ,  wanneer  de  vaten  wel  in  groot  aantal  aanwezig  ,  maar 
niet  tot  holten  ontwikkeld  zijn. 

Ook  de  weefsels  dezer  groep  komen  overal,  maar  vooral  op 
de  fijne  oppervlakten  van  vliezige  weefsels  voor.  Fungus 
haematodes  is  b.  v.  op  het  harde  hersenvlies  niet  zelden , 
waardoor  bijzondere  toevallen  en  doorboring  van  den  schedel 
ontstaat. 

Over  Angiectasien  was  reeds  de  rede.  Alle  vormen  der  geor¬ 
ganiseerde  pathologische  gewrochten  hebben,  evenals  dte  een¬ 
voudige  ,  eene  bepaalde  neiging  tot  eigenaardige  vernieti¬ 
gingsprocessen.  Dit  openbaart  zich  bijzonder  in  de  encepha- 
loiden  en  in  alle  gewrochten  der  laatste  onderafdeeling. 
Op  deze  wijze  nu  ontstaat  zeer  dikwijls  in  het  binnenste 
van  een  pathologisch  gewrocht ,  hier  of  daar  ,  eene  smelting 
en  ontbinding  zonder  bepaalde  uitwendige  aanleiding ,  als 
het  ware  door  eene  bloote  uitpuiling  van  dezelver  levens- 
werkdadigheid ;  er  ontstaan  kijsten  in  dezelve  ,  die  volgens 
den  aard  van  liet  gewrocht  met  verschillende  ,  meestal  wan¬ 
kleurige ,  kwalij kliekende  vloeistoffen  opgevuld  zijn,  ter¬ 
wijl  de  overige  deelen  van  het  gewrocht  nog  voortleven. 

Yerder  bevatten  bijna  alle  pathologische  gewrochten  ,  wan¬ 
neer  zij  een  beenweefsel  tot  basis  hebben  ,  eene  ruime  hoe¬ 
veelheid  kalkaarden  ,  waardoor  zij  een  beenachtig  voorko¬ 
men  hebben.  Over  het  algemeen  tracht  de  natuur  de  patho¬ 
logische  gewrochten  met  de  nabij zynde  normale  deelen  te 
doen  overeenstemmen.  Er  ontstaan  op  zoodanige  wijze  eene 
ontelbare  hoeveelheid  van  zamengestelde  pathologische  ge¬ 
wrochten  ,  waardoor  eene  eenvoudige  rangschikking  hoogst 
moeijelijk  is. 
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Men  heeft  ook  een’  empirischen  regel  tot  grondslag  der 
verdeeling  aangenomen,  en  wel  volgens  het  -waarschijnlijk 
verloop. 

A.  Hoosaardige» 

1.  Tumor  tuberculosus. 

2.  »  scirrhosus. 

3.  »  hydatidosus. 

4.  Fungus  haematodes. 

5.  »  medullaris, 

6.  »  melanoticus. 

B.  2  wijfelachtige » 

1.  Stealoma. 

2.  Sarcoma  cellulosum. 

3.  »  pancreaticum. 

4.  »  tuberculosum. 

t 

5.  »  yasculosum. 

C .  G oedaardige. 

1 .  Lipoma. 

2.  Tumor  fibrosns. 

3.  »  cysticus. 

4.  »  hydatidosus. 

Ook  worden  de  pathologische  gewrochten  yolgens  J.  Mul¬ 
ler  yerdceld  in  de  zoodanigen  ,  die  door  operatie  genezen 
kunnen  worden ,  en  die  niet  daardoor  genezen  kunnen  wor¬ 
den  ,  waartoe  hij  den  kanker ,  en  wel  in  eenen  uitgebreiden 
zin,  alleen  laat  behooren.  Zij  geven  zich  daardoor  te  ken¬ 
nen  ,  dat  eene  ziekelijke  menging  der  vochten  (dyscrasie) 
des  geheelen  ligchaams  plaats  heeft  en  alzoo,  ook  na  ver¬ 
wijdering  van  het  gewrocht ,  evenwel  zoodauig  ziekteproces 
op  nieuw  plaals  heeft. 


'  VERNIETIGING  DER  PATHOLOGISCHE 
GEWROCHTEN. 

Reeds  handelden  wij  ,•  bij  de  uitgangen  der  ontsteking, 
over  de  versterving  der  normale  deelen.  Zij  werd  verdeeld 
in  vochtige  en  drooge  versterving,  waarvan  de  eerste  zich 
slechts  door  mindere  intensiteit  van  het  proces  onderscheidt. 
Deze  versterving  gaat  voort ,  indien  zij  voortvloeit  uit  eene 
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algemeene  aandoening  van  het  organismus,  of  zij  blijft 
staan  bij  eene  plaatselijke  aandoening.  In  het  laatste  geval 
wordt  er  eene  grenslijn  (linea  demarcationis)  daargesteld , 
die  het  gezonde  van  het  ziekelijke  afscheidt,  waarna  eene 
goedaardige  verettering  ,  afstooting  van  het  verstorvene ,  vor¬ 
ming  van  vleeschheuveltjes  en  herstelling  van  het  verlorene 
of  likteekenvorming  ,  plaatsgrijpt.  Ook  de  ziektekundige  ge¬ 
wrochten  ondergaan  eene  zoodanige  versterving ,  eene  ver¬ 
nietiging  van  hun  bestaan ,  welke  men  nu  de  kankerachtige 
ontaarding  en  vernietiging  noemt.  Daar  de  voedingswerk- 
zaamheid  van  zoodanige  gewrochten  reeds  niet  zeer  belang¬ 
rijk  en  in  korten  tijd  uitgeput  »is  ,  zoo  is  er  dikwijls  zelfs 
geene  andere  aanleiding  noodig ;  maar  deze  gewrochten 
gaan ,  op  den  grens  van  hun  bestaan  ,  van  zelve  in  kanker¬ 
achtige  ontaarding  over,  en  eene  geringe  prikkeling  is  dik¬ 
wijls  genoeg ,  om  zoodanig  gewrocht  in  versterving  te  doen 
overgaan. 

Men  noemt  dit  proces  kanker  of  carcinoma  ,  kankerach- 
tige  verzwering ,  en  onderscheidt  dezelve  in  openen  kanker, 
wanneer  hij  op  eene  szigtbare  oppervlakte  plaats  heeft  en 
verborgenen  kanker  ,  wanneer  de  normale  oppervlakte  hem 
nog  bedekt.  Yolgens  het  wezen  nu  der  zaak  is  dit  proces 
volkomen  identiscli  met  de  gangraena  ,  of  den  sphacelus  der 
normale  deeïen  ;  het  wijkt  echter  daarin  van  laatstgenoemde 
a'f,  dat  nooit  eene  groote  uitgestrektheid  tegelijkertijd  wordt 
aaiigegrepen  ,  maar  de  vernietiging  bij  gedeelten  plaats  heeft. 

Daar  do  pathologische  gewrochten  veeltijds  saprijker  zijn 
dan  de  normale  weefsels  en  ook  iigter  smelten ,  zoo  is  de 
versterving  steeds  zeer  vochtig  ,  met  de  vorming  van  eene 
groote  hoeveelheid  ichor  verbonden  ,  waardoor  eene  verwis¬ 
seling  met  ware  verzwering  voorkomt.  Yooral  in  patholo¬ 
gische  gewrochten,  die  rijk  aan  vaten  zijn,  is  eene  zeer 
geringe  uitwendige  oorzaak  reeds  genoeg,  om  in  dezelve 
eene  zoodanige  prikkeling  daar  te  stellen  ,  dat  daardoor  de 
inwonende  levenswerkdadigheid  vernield  wordt.  De  natuur 
tracht  hier  bij  de  geringste  prikkeling  ontsteking  daar  te 
stellen  ,  welke  echter  nooit  tot  volkomenheid  komt ,  maar 
waardoor  veeleer  het  geïiecle  gewrocht  aan  eene  kankerach- 
tige  ontaarding  wordt  overgegeven.  De  pathologische  ge” 
wrochten  worden  door  eenen  stoot  of  uitwendige  drukking 
zeer  ligt  aan  zoodanig  proces  prijs  gegeven.  Daar  de  zamen- 


stelling  met  een  zoodanig  ongeregeld  outstekingsproccs  wor¬ 
den  de  uitwendige  verschijnselen  des  kankers  fop  nieuw  ge¬ 
wijzigd. 

Ook  in  pathologische  gewrochten  ,  met  geene  of  zeer  ge¬ 
ringe  vaatont wikkeling  ,  is  deze  neiging  tot  kankerachtige 
ontaarding  te  erkennen ,  b.  v  in  de  encephaloïden,  vooral 
in  gezwellen  van  eene  knoestachlige  (scirrheuse)  en  ve¬ 
zelachtige  structuur  ,  bijzonder  wanneer  dezelve  in  klieren 
huisvesten ;  hierdoor  is  men  tot  de  gedachte  geleid,  dat 
scirrhus  een’  noodvvendigen  overgang  tot  de  kankerachtige  ont¬ 
aarding  vormde.  Scirrhus  en  kanker  worden  daarom  niet 
zelden  als  idenlisch  aangenomen  ,  hetgeen  echter  niet  met 
het  wezen  der  zaak  overeenkomt;  want  scirrhus  is  een  pa¬ 
thologisch  gewrocht,  kanker  is  het  proces  der  vernietiging 
van  zoodanig  gewrocht. 

Behalve  de  knoeslgezwellen  en  encephaloïden  zijn  het 
de  sarcomateuze  en  sponsachtige  gewrochten  ,  welke  eene  bij¬ 
zondere  neiging  bezitten,  ook  zonder  aanleiding,  in  kan- 
kerachtige  ontaarding  over  te  gaan,  die  in  de  diepte  ,  in 
het  middenpunt  of  aan  de  oppervlakte  beginnende ,  het  ge- 
heele  gewrocht  verwoest. 

Bij  eene  zoodanige  kankerachtige  ontaarding  worden  dik¬ 
wijls  de  vaten  van  den  periphcrischen.  en  centralen  bloeds¬ 
omloop  inge vreten,  en  op  zoodanige  wijze  gevaarlijke  bloed¬ 
vloeiingen  veroorzaakt.  Een  eenmaal  begonnen  kanker, 
sluit  iedere  goedaardige  ontsteking,  iedere  weldadige  veretle- 
ringuit.  De  kanker  wordt  in  het  algemeen  door  plaatse  lijke 
omstandigheden  met  vermeerderde  vormingsdrift  begunstigd, 
bijzonder  door  een  hoog  gespannen  vegetatief  leven  ,  dat  zich 
aan  het  gewrocht  mededeelt  en  alzoo  des  te  spoediger  uit¬ 
put;  vandaar  zijn  de  baarmoeder,  de  borsten  en  over  het 
algemeen  de  vrouwen  bij  voorkeur  aan  den  kanker  onder- 

.*  v  -V  •  \ 

worpen. 

Ofschoon  de  opslorping  van  den  ichor  des  kankers  hoogst 
nadeelig  ,  ja  vergiftigend  werkt  op  het  iigchaam ,  zoo  is  zij 
niet  onmiddelbaar  doodelijk  voor  het  organismus,  hetgeen 
door  eene  langdurige  kankcrachtige  ontaarding,  bij  cancer 
occnltus ,  bewezen  wordt.  Men  verdeelt  den  kanker  in  de 
navolgende  soorten  : 

1)  Carcinoma  reticulare  ,  ceiachtige  structuur  met  eenen 
korrelachtigen  iniioud  ,  welke  zich  gemakkeiijk  laat  uitwrijven- 
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2)  C.fibrosiini  ,  eene  raste  vezelachtige  ,  glinsterende  mas¬ 
sa  zonder  een  duidelijk  netweefsel. 

3)  C.  alveolare  ,  groote  cellen  met  gelei  gevuld. 

4)  Cm  medullarey  vezelaclitige  zaïnensteliing  ,  gevuld  met 
vloeistof  ,  en  in  dezelve  zwevende  kogeltjes. 

5)  C.  hyalinum  ,  op  de  oppervlakte  vele  vaten  ,  van  bin¬ 
nen  een  vezelaclitig  weefsel,  waarvan  de  vezelen  straalvor¬ 
mig  loopen. 

6)  C.  phyllodes,  groot  bladerige  textuur, 

7)  C.  melanodes  ,  lobbige  textuur,  vezelaclitig  grondweef- 
sel  en  tussclicn  gestrooide  kleurslofkogelljes. 

Er  kunnen  geene  zekere  pathognomonische  teekeneu ,  al¬ 
gemeen  geldenden  hoofdvormen  ,  voor  den  kanker  opgege¬ 
ven  worden,  daar  de  uitwendige  verschijnselen  door  de  bij¬ 
zondere  natuur  van  het  pathologisch  gewrocht ,  door  de  om¬ 
ringende  deelen  ,  door  de  hevigheid  van  het  proces  ,  gewij¬ 
zigd  worden. 
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VOORREDE. 


Be  verschijning  van  dit  tweede  stuk  is  ,  wegens  ver¬ 
schillende  omstandigheden  vertraagd ,  de  twee  overige 
stukken  zullen  in  den  loop  van  d845  verschijnen. 

Be  xuerken  van  Hasso  en  Rokytanski  hebben  mij , 
in  de  bewerking  van  dit-  stuk ,  tot  grondslag  gediend; 
Yogel,  Cr  u  v  e  il  Ii  ier,  Albers,  Carswell  en  ande¬ 
ren  zijn  ,  hier  en  daar ,  geraadpleegd .  Bit  stuk  is  even¬ 
min  als  het  eerste  eene  bloote  vertaling ;  resultaten  van 
eigen  onderzoek  en  denken ,  zijn,  ter  gepaster  plaatse, 
ingevlochten.  Bij  voortdurende  gunstige  deelneming  zal 
ik  achter  het  laatste  stuk  eenige  platen  voegen ,  de  mi¬ 
croscopische  elementen  der  physiologische  en  pathologische 
weefsels  bevattende ,  daardoor  zal  het  verband  dezer  beide 
toestanden  duidelijker  en  het  overzigt  gemakkelijker  ge¬ 
maakt  worden. 

Ik  mag ,  ten  slotte  aan  den  lieer  Br.  van  Geuns 
mijnen  openlijken  dank  niet  onthouden  voor  zijne  onpar¬ 
tijdige  en  wetenschappelijke  beoordeeling,  in  de  Gids  ,  van 
het  Eerste  Stuk  gegeven.  Zoodanige  beoordeelingen  verrij¬ 
ken  de  wetenschap ,  sporen  den  Schrijver  aan  tot  het  zien 
en  verbeteren  zijner  misslagen,  en  vereeren  den  Beoordee- 
laar ,  wiens  kunde  er  in  doorstraalt. 

LFjIJiF.ff.  DE  SCHRIJVER. 
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ZIEKTEN  TAN  DE  ORGANEN  DER  CIRCULATIE. 


DE  HAARVATEN. 

% 

Iu  dit  stelsel  moeten  de  pathologisch-outleedkundige  na- 
sporingcn  beginnen.  Er  bestaat  geene  ziekelijke  veraude- 
ring  der  stof,  der  weefsels  en  der  organen,  of  de  haarvaten 
zijn  do  bemiddelaars,  de  zitplaats;  zij  zijn  de  organen, 
waarin  het  weefsel  wordt ,  waardoor  het  weefsel  bestaat. 
Men  zoude  te  vergeefs  trachten  eene  stoffelijke  verande¬ 
ring  aan  te  toonen  ,  waarbij  het  aandeel  der  haarvaten 
konde  ontkend  worden.  Teregt  zegt  Br.  Ramacr,  dat 
het  haarvatenstelsel  het  onderwerp  moet  zijn  der  pathologisck- 
ontleedkundige  nasporingen  *).  Bij  de  ontsteking  is  reeds 
de  aandacht  hierop  gevestigd. 

Men  neemt  eene  vergrooting  van  het  lumen  der  haarvaten 
waar  en  wel  ten  gevolge  van  hyperaemie,  congestie  of  verslap¬ 
ping  van  de  wanden  der  vaten.  Deze  vermeerdering  in  omvang 
is  een  constant  verschijnsel  der  ontsteking  (Y  o  gel,  Icones 
histologiae  pathologicae ,  1843),  zij  klimt  soms  tot  eene  zoo¬ 
danige  hoogte,  dat  de  wanden  verscheuren  en  aan  het  bloed 
een’  uitgang  verleend  wordt  ,  en  hetzelve  zich  in  het  om¬ 
liggende  celweefsel  of  naar  buiten  uitstort ,  zooals  bij  ecchymo- 
ses  der  huid  en  der  slijmvliezen,  haemorrhagie  der  haarvaten, 
bij  apoplexia  pulmonum,  cerebri,  texlus  cellulosi  enz.  Men 
moet  echter  bij  verschillende  ziekelijke  toestanden  van  de 
menging  des  bloeds  geenzins  de  uitvating  yan  hetzelve  aan 
eene  verslapping  of  verdunning  der  capillaire  vaten  toeschrij- 
veu ,  want  ook  bij  normalo  vaatwanden  zal  een  zoodanig 
ontmengd  bloed  ,  wegens  de  oplossing  der  bloedbolletjes,  door 
de  poriën  der  haarvaten  dringen.  Dit  leert  ons  ,  hoe  om- 


*)  Archief  voor  Geneeskunde,  door  Dr.  J.  P.  Heije.  D.  III.  De  Heer 
Ramaer  heeft  naar  aanleiding  van  Dr.  Ilannovcr  het  chromzuur  in 
15 — 17  voudige  verdunning  als  een  zeer  geschikt  middel  doen  kennen  tot 
nasporing  der  veranderingen  van  het  capillairstelsel.  Het  ondergaat  hier¬ 
door  geene  verandering;  de  moleculairmassa  verliest  hare  doorschijnendheid 
niet  en  do  middel  vaatwanden  worden  troebel. 
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zielig  wij  moeten  zijn  in  het  oordeel  over  roodheid  der 
weefsels  (Yogel,  Icones  hist.  path.)  De  teleangiëctasic  be¬ 
staat  eveneens  in  eene  verwijding  der  haarvaten;  zij  helt  meest¬ 
al  naar  de  zijde  der  aderen  over  ,  omdat  hier  de  uitzetting 
gemakkelijker  is. 

Eene  vermindering  van  het  lumeu  der  haarvaten  schijnt 
het  eerste  of  krampachlige  tijdperk  der  ontsteking  daar  te 
stellen  ;  zij  is  waargenomen  bij  de  doorsnijding  der  voedings- 
zenuwen,  en  zij  gaat  dan  alleen  tot  sluiting  en  vergroeijing 
( obliteratio )  over,  als  de  stasis  niet  wordt  opgeheven  ,  hetzij 
dat  deze  in  de  aanvoerende  slagader  ,  in  de  haarvaten  zelve 
of  in  de  afvoerende  ader  haren  oorsprong  heeft;  bij  anaemie. 

Eene  vermeerdering  van  het  getal  der  haarvaten  wordt 
menigvuldig  waargenomen  in  pseudoplasmata;  in  het  uitge¬ 
storte  exsudaat  worden  deze  vaten  ontwikkeld,  waarvan  men 
in  fungus  haematodes  een  duidelijk  voorbeeld  heeft;  vandaar 
dat  men  deze  vaatwoekering  tot  de  angiëctasien  heeft  willen 
brengen;  terwijl  de  fungus  mcdullaris  een  boosaardige  vorm 
zoude  zijn,  gekénmerkt  door  de  aanwezigheid  aan  mergbol- 
letj  es.  Vermindering  van  het  getal  dezer  vaatjes  ontstaat 
overal  ,  waar  vernieling  van  organisch  weefsel  ,  verlies  van 
zelfstandigheid  of  atrophie  aanwezig  zijn. 

Men  treft  ook  eene  verdikking  ( hypertrophie )  der 

wanden  aan  in  meest  alle  ontaardingen  van  deze  vaten  en 

het  omringende  weefsel.  De  vezelen  van  het  huidweefsel  vor- 

.  1 

men  den  omtrek  dezer  verdikte  haarvaten,  terwijl  bij  de 
opening  van  een  zoodanig  vaatje  hardnekkige  bloedingen 
plaats  hebben.  Eene  verdunning  dezer  wanden  valt  met  anae¬ 
mie  welligt ,  met  uitzetting  door  hyperacmie  zeker  zamen. 
Bij  langdurige  bloedophoopingen,  stases,  uitzettingen  der  haar¬ 
vaten  en  verschillende  schijnweefsels ,  pathische  woekerin¬ 
gen  wordt  niet  zelden  eene  zwarte  kleurstof  ( melanine )  afge¬ 
scheiden  ;  hetgeen  niette  verwonderen  is,  als  men  overweegt, 
hoe  langzaam  de  bloedsomloop  in  deze  gevallen  plaats  heeft , 
en  hoe  daardoor  de  veneusiteit  des  bloeds  bevorderd  wordt , 
de  haematine  in  melanine  overgaat. 

Alhoewel  er  eene  blijkbare  overeenkomst  tusschen  angiëc- 
lasie ,  fungus  haematodes  en  medullaris  in  de  vaatwoeke¬ 
ring  aanwezig  is,  zoo  schijnt  hun  verband  echter  toevallig  te 
zijn;  want  angiëctasien  veroorzaken  zelden  deze  gebreken,  en 
zij  bestaan  meestal  zouder  voorafgang  van  angiëctasien.  Wan- 
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neer  /ie  vooronderstelling  van  Langen  beek  waar  is ,  dat 
staartcellen  bij  fungus  medullaris  en  carcinoma  worden  aan¬ 
getroffen ,  dan  zoude  de  toevalligheid  van  dit  gelijktydig  aan¬ 
wezig  zijn,  aangetoond  wezen  1 2). 


DE  ADEREN. 

De  onstekiug  der  aderen  ( Phlebitis ).  Deze  ontsteking  komt 
niet  zelden  voor,  en  do  regte  kennis  van  dezelve  behoort  aan 
de  laatste  jaren  toe. 

Hare  kennis  is  van  grooten  invloed  geweest  op  de  waar¬ 
dering  van  zeer  vele  belangrijke  ziekten,  waaronder  wij 
slechts  de  Phlebitis  uterina ,  de  gevaarlijke  tusschenpoozende 
koorts  na  wonden  ,  operatien  enz.  behoeven  te  noemen.  De 
aderen  worden  van  alle  vaten  het  menig  vul digst  ontstoken ; 
hetgeen  geene  verwondering  kan  baren,  als  men  bedenkt,  hoe 
lang  het  bloed  ia  dezelve  vertoeft ,  en  dat  zij  rondvoeren  en 
opslorpen  tevens. 

De  aderontsleking  is  of  oorspronkelijk  of  opvolgend  door 
ontsteking  van  nabijgelegene  deelen. 

De  ontsteking  van  het  inwendige  vlies  komt  welligt  niet  zoo 
menigvuldig  voor  ,  als  die  der  uitwendige ,  maar  haar  be¬ 
staan  en  menigvuldig  voorkomen  is  bewezen  (Arnolt).3) 
Ook  zoude  men  dit  moeten  besluiten  uit  de  naauwe  betrek¬ 
king  tot  het  bloed  ,  waardoor  iedere  scheikundige  verande¬ 
ring  van  dit  laatste  van  onmiddeïlijken  Ju  vloed  moet  zijn. 
De  verschijnselen  der  aderontsteking  zijn  plaatselijke  ,  oor¬ 
spronkelijke,  of  algemeene ,  opvolgende. 

In  den  beginne  worden  de  vliezen ,  in  meer  of  mindere 
uitgestrektheid  rood  en  deze  roodheid  gaat  allengs  tot  dien 
van  donkerrood,  violet,  ponceaurood  over,  er  vertoonen 
zich  vlekken  van  verschillende  kleuren.  Het  celweefsel , 
hetwelk  de  ader  omgeeft ,  wordt  met  fijne  bloedvaatjes  doorwe¬ 
ven  ,  er  wordt  in  hetzelve  eene  zwak  roode  weiachtige  vloei¬ 
stof  uitgestort.  In  de  aders  zelve  wordt  spoedig  een  plas¬ 
tisch  exsudaat  en  zoo  eveneens  in  de  wanden  en  om  de  ader 


1)  Vogel,  Icones  hist.  path.  1843. 

2)  Ephém.  méd,  de  Montp.  T.  L.  p.  126. 
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gevormd.  Dit  plastische  exsudaat  wordt  deels  door  het  bloed 
der  ader  zelve,  deels  door  de  haarvaten  afgezet  (Gcndrin). 

Door  het  voortdurend  vormen  van  exsudaat  in  en  om  de 
ader  ,  worden  er  in  dezelve  concentrische  platen  daarge- 
steld,  die  eene  donkere,  soms  bijna  zwarte  kleur  hebben , 
terwijl  ook  het  omringende  celweefsel  digter  wordt  en  met 
do  ader  zamengroeit.  Het  inwendige  vlies  wordt  gerimpeld^ 
fluweelachtig,  het  uitwendige  vlies  verdikt.  De  ader  valt 
in  dezen  toestand  ,  na  de  doorsnijding  niet  zamen.  Het  in  de 
ader  gevormde  coagulum  strekt  zich  ver  over  de  plaats  der 
ontsteking  uit ,  en  is  of  aan  den  wand  als  eene  dunne  plaat 
bevestigd ,  of  is  vrij  en  bewegelijk  en  van  ligt  roode  kleur. 
Dit  coagulum  strekt  zich  tot  ver  in  de  takverdeelingen  uit , 
naar  boven  echter  meestal  slechts  tot  de  eerste  inmondende 
ader.  De  ontsteking  heeft  zeer  vele  geneigdheid  zich  in 
de  rigting  naar  het  hart  uit  te  breiden.  Zelden  blijft  dit 
ontstekingsproces  op  deze  hoogte  staan  ,  maar  hetzelve 
schijnt ,  boven  alle  andere  ontstekingen,  eene  neiging  te  heb¬ 
ben  tot  den  overgang  in  verettering.  Deze  neiging  maakt 
derhalve  alle  operalien  aan  de  aderen  zeer  bedenkelijk. 

De  vorming  van  pus  niet  alleen  in  de  aderen  zelve ,  maar 
ook  op  andere  plaatsen  ,  is  4tot  nog  toe  niet  met  zekerheid 
opgchelderd.  Dat  de  etterboiletjes  zouden  gevormd  worden 
(Gen  drin)  door  eene  transformatie  der  bl oed bolletjes,  is 
niet  wel  aan  te  nemen  ,  daar  de  etter  de  bloed  bolletjes  ver¬ 
nielt.  De  etterboiletjes  komen  met  de  mucusbolletjes  tot 
verwisselens  toe  overeen  (»  onné)1).  Bérard  zoekt  der- 
zelver  ontstaan  in  de  afscheiding  van  een  pathologisch  vlies 
[membrana  py  ogenet  ica).  Gluge  en  ook  Yalentin  heb¬ 
ben  de  ontstekingkogelljes  aaugetooiid  te  ontstaan  uit  het 
bloed.  Yogel  2)  verklaart  de  vorming  van  pusbolletjes 
uit  het  uitgestorte  blastema ;  zij  worden  daar  uit  kernen  of 
korreltjes  ontwikkeld.  Zoo  moge  ook  het  ontstaan  van  et¬ 
ter  in  de  holte  der  ontstoken  ader  zijn.  Op  deze  opslorping 
des  etters  berust  welligt  de  zoo  dikwijls  waargenomene  za- 
menhang  tusschen  fistula  ani  en  borstziekten.  Welligt  is 
de  fistel  een  etterend  kanaal  door  eene  ontslokene  ader  ge- 


i)  Donnc,  Cours  de  microscopie  etc.  Paris  18k4. 

*)  Icones  lust.  path.  en  zijne  Monographie  over  ontsteking  in  Wagner’s 
ITandw.  der  physiol,  le  st. 
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vormd  ,  eh  heeft  vervolgens  in  de  hoogere  stammen  het  straks 
aangevoerde  proces  plaats. 

Een  andere  uitgang  der  Phlebitis  is  dio  ,  waarbij  secun¬ 
daire  organische  veranderingen  in  het  haarvatenstelsel  plaats 
hebben  en  welke  men  lobulair  abscessen  genoemd  heeft.  Zij 
komen  het  meest  in  parenchymateuse  organen ,  in  de  huid 
en  zeldzamer  in  de  wei  vliezen  en  verwijderde  aderen  voor. 
"De  abscessen  ,  na  hersenschudding  in  de  lever  voorkomende 
en  verkeerdelijk  als  hier  alleen  voorkomende  beschouwd  , 
hebben  aanleiding  tot  het  onderzoek  gegeven.  Zij  komen 
zoodanig  met  etterverzamelingen  na  Phlebitis  overeen  ,  dat 
men  dezelve  ook  thans  alleen  uit  aderontsteking  verklaart. 
Het  ontstaan  van  zoodanige  abscessen  ,  soms  verre  van  de 
plaats  der  oorspronkelijke  aandoening  verwijderd ,  laat  zich 
echter  niet  genoegzaam,  uit  eene  aderontsteking  of  opslorping 
van  etter  verklaren.  Men  mag  het  als  eene  der  waarschijn¬ 
lijkste  verklaringen  rekenen  ,  waarbij  gesteld  wordt ,  dat  de 
kernen  van  ettercellen  worden  opgenomen  en  rondgevoerd 
en  hier  of  daar  blijven  hechten.  Men  kan  zich  zeer  in  dit 
aanzien  des  bloeds,  alsof  het  met  etter  vermengd  ware, 
vergissen;  hiervan  deelt  Donné  belangrijke  gevallen  mede. 
Wij  kunnen  dus  dan  alleen  goede  gevolgtrekkingen  maken, 
als  het  bloed  microscopisch-scheikundig  onderzocht  is,  en  uit 
den  vorm  en  de  reactie  van  deze  bolletjes  hunne  natuur 
gebleken  is.  De  haarvaten  kunnen  geene  pusbolletjes  opne- 
meu  ;  deze  kunnen  dus  slechts  in  de  haarvaten  en  aderen 
gevormd  worden,  of  uit  de  kernen  der  bolletjes  door  opslor¬ 
ping  en  dan  wel  in  den  tijd  van  de  vorming  der  kernen  uit 
het  blastema. 

De  verettering  is  misschien  daarom  zoo  menigvuldig,  om 
dat  het  exsudaat  niet  zoo  ligt  verdeeld  wordt,  want  de  op¬ 
slorping  der  aderen  heeft  in  eene  rigting  van  buiten  naar 
binnen  plaats  door  de  wanden.  Het  coagulum  zelve  nu  is 
geisoleerd  ,  maar  toch  voortdurend  in  aanraking  met  den 
bloedstroom  ,  en  ontvangt  daarom  vloeibare  deelen. 

De  verettering  begint  in  het.  middelpunt  van  het  coagu¬ 
lum  der  ader  ,  zij  grijpt  meer  en  meer  om  zich  henen  en 

9 

de  laagwijze  zamenstelling  van  het  coagulum  gaat  verloren, 
het  wordt  los  en  door  de  beweging  des  bloeds  naar  het  hart 
wordt  dit  half  gesmoltene  coagulum  dikwijls  naar  eene  ver 
verwijderde  plaats  gedreven,  Men  vindt  dus  niet  altijd  daar 
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ontsteking  der  ader  ,  waar  het  coagulum  zich  bevindt .  De 
wanden  der  ader  worden  verdikt  ,  spek  achtig  ,  hare  struc¬ 
tuur  is  niet  meer  te  onderscheiden;  het  omliggende  celweef¬ 
sel  gaat  veelal  eveneens  bij  plekjes  in  verettering  over,  zoo- 
dat  de  ader  in  een  etterkanaal  ligt  en  eindelijk  in  de  etter- 
holte  geen  spoor  der  ader  meer  aanwezig  is.  Wanneer  de 
etter  in  den  bloedsomloop  overgaat  en  deze  afscheiding  van 
ader  [sequestration  van  Cruvcilhier)  niet  plaats  heeft"? 
worden  alle  die  gevaarlijke  verschijnselen,  onder  den  vorm 
van  febris  intermittens  perniciosa,  typlius  enz.  daargesteld, 
welke  voortvloeijen  uit  eene  scheikundige  ontmenging  des 
bloeds  en  physische  verandering  der  bloedbolletjes. 

Een  belangrijke  toestand  evenwel  ,  die  op  andere  plaat¬ 
sen  ziekteverschijnselen  kan  te  weeg  brengen,  is  deze  over- 
gang  des  etters  in  de  vaten  der  longen  ,  waar  het  bloed  lan¬ 
ger  vertoeft  en  eene  prop  gevormd  wordt,  overeenkomstig 
met  de  oorspronkelijke.  Deze  coagulering  kan  alle  lougade- 
ren  aandoen  en  brengt  bij  verstopping  der  hoofdstammen  den 
dood  te  weeg.  Ook  in  het  regter  hart  worden  menigmaal  zoo¬ 
danige  coagula  ,  in  den  vorm  van  polypon  gevonden  ,  welke 
eene  laagswijze  zamens telling  hebben  ,  van  binnen  etter  be¬ 
vatten,  en  van  buiten  gevlekt,  gestippeld  zijn  door  het  bloed. 

Men  neemt  voorts  waar  ,  den  overgang  van  ontsteking  in 
sluiting  van  de  ader. 

Wanneer  namelijk  geene  ettervorming  tot  stand  komt, 
maar  het  geheele  kanaal  der  ader  met  plastisch  exsudaat 
gevuld  wordt.  Eene  zoodanige  verstopping  der  ader  is  niet 
zelden  van  eene  belangrijke  uitgebreidheid,  maar  wordt  soms 
in  weinige  dagen  wederom  opgelost  en  het  kanaal  weder  voor 
den  bloedsomloop  geopend.  Het  kan  echter  zijn  ,  dat  deze 
verstopping  blijft  bestaan,  het  exsudaat  wordt  door  de  werk¬ 
zaamheid  van  de  vasa  vasorum  allengs  in  om  vang  vermin¬ 
derd,  de  zijtakken  ontwikkelen  zich,  de  wanden  wor¬ 
den  rimpelig  en  eindelijk  wordt  het  geheel  eene  cel- vezel¬ 
achtige  streng.  Een  dergelijk  verschijnsel  heeft,  in  een* 
physiologisclien  zin ,  in  de  aderen  plaats ,  die  na  de  ge¬ 
boorte  des  kinds  worden  gesloten. 

Het  is  hoogst  zeldzaam  waargenomen  (Carswell,  Cru¬ 
vcilhier,  Hasse)  dat  in  de  geheel  van  structuur  ver¬ 
anderde  ader,  weder  een  in  het  centrum  verloopend  bloed¬ 
vat  werd  aangetroffen ,  of  wel  meerdere  van  verschillende 
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rigting.  Het  bloed  heeft  zich  welligt  allengs  cenen  weg  ge¬ 
baand  en  het  is,  zoo  als  bij  de  vaatvorming,  met  een  vlies 
omgeven  ,  of  in  het  exsudaat  zijn  bloédstroomtjes  gevormd  , 
die  zich  vereenigd  hebben. 

De  oorzaken  der  aderontsteking  zijn  van  verschillenden 
aard  ,  zooals  die  van  alle  pathologische  processen  ,  vooral 
rheumaiische.  Er  zijn  echter  meer  bijzondere  oorzaken , 
vooral  het  indringen  van  lucht;  om  welke  reden  men  deze 
ontsteking  na  operatien  van  langen  duur  niet  zelden  ziet 
ontslaan.  Yerzweeiïngen ,  langdurige  prikkeling  van  pa- 
lische  producten,  zooals  tubercula,  brengen  eene  meer  plaat¬ 
selijke  en  zeer  begrensde  ontsteking  voort. 

Toorts  ontstaat  aderontsteking  door  septische  stoffen,  als 
na  verwondingen  bij  lijkopeningen,  in  dyscrasien ,  bij  gan- 
graen. 

Eene  ontsteking  der  aderen  van  de  baarmoeder  noemt 
men  Phlebitis  ulerina,  van  de  aderen  der  dije  en  des  bek¬ 
kens,  Phlegmasia  alba  dolens.  Zij  komt  eindelijk  epidemisch 
voor. 

/ 

De  ontsteking  aan  den  sinus  van  het  harde  hersenvlies,  van 
de  poortader  en  navelader  vindt  men  afzonderlijk  waargeno¬ 
men  en  beschreven. 

Yerstopping  en  sluiting  der  aderen  komt  ,  behalve  na 
ontsteking ,  ook  voor  door  mechanische  drukking  ,  en  dan 
wel  bij  voorkeur  bij  cachectische .  voorwerpen  ,  door  opvulling 
met  een  mergsponsgezvvel,  carcinomateuse  woekering  in  de 
wanden  der  ader  ontwikkeld,  door  tuberkelstof ,  door  aard - 
achtige  afzetting  in  de  holte  of  de  wanden  der  ader. 

De  gevolgen  van  eene  zoodanige  sluiting  eener  ader  zijn 
waterzuchtige  aandoeningen  der  huid  of  vau  holten. 

De  bloedsomloop  wordt  echter ,  na  kortoren  of  langoren 
tijd  ,  weder  hersteld  ,  en  als  dau  verdwijnen  ook  de  hydro- 
pische  verschijnselen. 

Deze  herstelling  van  den  bloedsomloop  geschiedt  door  de 
zijtakken,  naarmate  nu  het  getal  der  geslotene,  of  de  ge¬ 
steldheid  der  aderen  deze  herstelling  moeijelijker  maakt  , 
wordt  deze  langzamer  of  in  het  geheel  niet  daargesteld,  b.  v. 
bij  de  poortader. 

De  uitzetting  of  vervvyding  der  aderen  ( Phlebectasis ) 
komt  onder  drie  vormen  voor  ,  als  :  aderspatten  (varices)  r 
aderbreuk  (t ïaricocele)  on  aambeijen  ( Haemorrhoïdcs). 
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De  eigenlijke  oorzaak  dezer  ader?  er  wijdelingen  moet  ge¬ 
zocht  worden  in  eeno  overwegende  veneusiieit ,  gepaai  d  met 
eene  trage  circulatie  in  de  aderen.  Het  is  echter  moeijelijk 
om  een  gemeenè  oorzaak  voor  deze  drie  verschillende  vor¬ 
men  aan  te  toonen  ,  want  varicocelo  wordt  menigvuldig  bij 
jonge  lieden  ,  haemorrhoïdes  worden  meest  bij  mannen  van 
rijperen  leeftijd  ,  varices  meestal  bij  vrouwen  en  mannen  na 
de  puberteit  aangctrolfen.  Vooralsnog  zijn  er  geene  daad¬ 
zaken  aanwezig  ,  waardoor  men  aan  de  hoedanigheid  des 
bloeds  deze  verwijdingen  zoude  kunnen  toeschrijven;  en  ik 
geloof  niet  met  Hasse,  dat  hier  andere  dan  de  onderstaan¬ 
de  redenen  ter  verklaring  noodig  zijn  Yaricocele  wordt 
welligt  zeer  begunstigd  door  onanismus,  uitspattingen  in  ve- 
nere,  het  scrotum  wordt  verslapt  en  alzoo  aan  de  aderen 
minder  tegenstand  geboden ,  ook  is  de  temperatuur  van  dit 
deel  in  zoodanige  omstandigheden  verhoogd. 

Haemorrhoïdes  worden  begunstigd  door  eene  ziftende  le¬ 
venswijze,  alzoo  door  tragen  bloedsomloop  in  de  aderen  der 
buiksingewanden  ;  door  tragen  stoelgang ,  alzoo  door  mecha¬ 
nische  drukking;  door  overvloedig  genot  van  voedende  spij¬ 
zen  en  dranken  (Lehman n),  alzoo  door  herhaalde  en  he¬ 
vige  congestien  naar  de  ingewanden. 

De  varices  zijn  meestal  het  gevolg  van  mechanische  druk¬ 
king,  zoo  als  bij  zwangere  vrouwen,  bij  militairen  door  do 
om  den  buik  snoerende  kleederen ,  bij  cavalleristen  door  het 
rijden  en  het  daardoor  aanhoudend  drukken  der  vena  Sa- 
phena.  Ik  wil  door  het  aanvoeren  van  deze  oorzaken  geen¬ 
zins  betwisten  den  invloed  eener  hereditaire  constitutie,  maar 
aantoonen  ,  dat  deze  oorzaken  van  veel  belang  ,  in  vele  ge¬ 
vallen  afdoende  redenen  zijn. 

De  aderen  worden  nu  in  den  beginne  regelmatig  uitgezet , 
zij  worden  allengs  wijder  ,  het  middelste  vlies  wordt  rijker 
aan  vezelen,  zij  naderen  de  structuur  der  slagaderen,  zij 
worden  voorts  geslingerd  in  haren  loop ;  soms  zetten  de 
wanden  alle  of  alleen  de  binnenste  gedeeltelijk  uit  ,  daardoor 
worden  zij  hier  en  daar  gezwollen ,  vormen  blazen,  peervor¬ 
mige  gezwellen  ;  de  klappen  worden  uiieengetrokken  ,  loopen 
als  banden  dwars  door  de  aderen;  de  aderen  verkrijgen  door 
dit  alles  een  onregelmatig  aanzien,  herinnerende  aan  de  gyri 
der  hersenen  of,  in  het  klein,  aan  de  darmkronkelingen, 
en  ofschoon  meestal  in  de  oppervlakkige  aderen  deze  verwij- 
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ding  Degint ,  deelt  zij  zich  allengs  aan  de  dieper  gelegene 
mede. 

De  wanden  der  aderen  zelve  worden  dikwijls  ontaard,  het 
omgevende  weefsel  met  half  doorschijnende,  malwitte,  spek¬ 
achtige  sereuse  infiltratie  opgevuld.  De  uitgezette  aderen 
barsten  somwijlen ,  geven  tot  hardnekkige,  soms  doodclijko 
bloedingen  aanleiding.  Het  bloed  wordt  soms  in  de  variceuse 
aderen  veranderd,  stolt.  Er  kunnen  hardnekkige  ,  eene  soms 
gevaarlijke  bloeding  daarstellende  zweren  ontstaan. 

Men  treft  voorts  varices  aan  de  buikwanden  van  zwange- 
ren  en  zeer  zelden  aan  de  bovenste  ledematen  aan. 

De  varicocele  of  de  uitzetting  der  aderen  van  het  scrotum  en 
van  de  zaadstreng  komt  zeer  menigvuldig  voor;  echter  meestal 
aan  de  linkerzijde  J).  Zij  kan  tot  eene  belangrijke  hoogte  stij¬ 
gen  en  zelfs  eene  stoffelijke  oorzaak  Yan  melancholie  worden. 

De  aambeijen  zijn  eene  verwijding  der  aderen  van  den  en¬ 
deldarm  en  vooral  vau  het  onderste  gedeelte.  De  endeldarm 
heeft  hier  een  zeer  aderlijk  zamenstel  ,  en  het  zijn  bij  voor¬ 
keur  de  aderen  der  tela  submucosa.  De  haemorrhoïden 
verschillen  eigenlijk  in  niets  vau  de  varices  ,  maar  het 
groote  getal  der  aderen  op  deze  plaats,  geeft  ze  eene  daaruit 
voortvloeiende  eigenaardigheid,  welke  daarin  vooral  bestaat, 
dat  er  cellen  van  meer  of  minder  volumen  gevormd  worden. 
De  omgevende  deelen  worden  meestal  verhard,  er  hebben 
verettering  en  abscessvorming  plaats,  waardoor  tot  fistels 
aanleiding  gegeven  wordt. 

Soms  stolt  het  bloed  in  deze  knobbels,  en  de  ader  sluit  ' 
zich ;  soms  echter  ontstaat  er  ontsteking  in  de  ader  ,  welke 
zich  verder  kan  voortplanten.  Deze  knobbels  bersten  van 
tijd  lot  tijd  en  geven  tot  belangrijke  bloedingen  aanleiding. 
Een  opmerkingswaardig  verschijnsel  is  ,  dat  deze  bloedin¬ 
gen  meestal  op  gezette  tijden  plaats  vinden.  De  oorzaak  hier¬ 
van  ligt  nog  eeuigzius  in  het  duister ,  ofschoon  uit  een  en 
ander  de  betrekking  der  aambijen  tot  de  bloedmaking  ,  wcl- 
ligt  uit  dit  verschijnsel  kan  opgehelderd  worden.  Zij  komen 
meestal  voor  bij  mannen,  welke  zich  goed  voeden  ,  den  tijd 
der  sterkste  geslachtsdrift  voorbij  zijn  ,  veel  zitten  ,  weinig 
active  beweging  nemen,  aan  hypochondrie  lijden.  L  e  h  m  a  n  n 
heeft  een  scheikundige  overeenkomst  (vermeerdering  van  ve- 

ij  Eene  tamelijk  ruime  gelegenheid  tot  waarneming,  heeft  mij  hiervan 
overtuigd. 
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zelstof)  tusschen  het  bloed  Tan  zoodanige  lijders  en  jichtigen 
aangetoond. 

De  variceuse  uitzettingen  yan  de  aderen  der  blaas,  en 
vooral  van  haren  hals  ,  komen  menigvuldig  ten  gevolge 
van  de  uitzetting  der  aderen  des  endeldarms  voor;  zij 
strekken  zich  tot  de  prostata  uit  en  hebben  hunnen  ze¬ 
tel  vooral  in  den  sinus  van  het  santorinischo  labyrinth.  Er 
worden  dikwijls  steenen  in  deze  uitgezette  aderen  ontwik¬ 
keld.  In  de  scheede  ,  aan  de  lippen  ,  de  spijshuis  en  an¬ 
dere  ligchaamsdeelen  kunnen  deze  verwijdingen  voorkomen 
en  vertoonen  de  verschijnselen ,  meer  of  minder  naar  de 
betrekkelijke  plaatsing  dor  aderen  gewijzigd. 


J)E  SLAGADEREN. 

Ontsteking  der  slagaderen  ( Arteriitis ).  Zij  werd  door  de 
vroegere  geneesheeren  menigvuidiger  aangenomen  ,  dan  door 
de  hedendaagsche.  Eene  algemeene  ontsteking  der  slagade¬ 
ren  ,  vroeger  aangenomen,  mag  thans  wel  geheel  ontkend 
worden ,  sedert  men  op  goede  gronden ,  eene  ontsteking  van 
het  bloed  zelve  heeft  leeren  aannemen.  Zij  kan  echter 
plaatselijk  en  wel  oorspronkelijk  of  bij  opvolging  plaats  hebben. 

Uit  hunne  textuur,  de  lagere  bewerktuiging  van  het  mid¬ 
delste  vlies  der  slagaderen,  waardoor  de  inwerking  des  bloeds 
op  de  omringende  celplaat  beperkt  wordt  ,  laat  zich  beslui¬ 
ten  ,  dat  deze  ontsteking  minder  algemeen  is ,  dan  die  der 
aderen. 

Slechts  door  sterke  bijtmiddelen  is  men  in  staat  geweest 
slagaderontsteking  voort  te  brengen.  Thans  welligt  wordt 
nog  menigvuidiger  slagaderontsteking  aangenomen  ,  dan  de¬ 
zelve  in  de  daad  bestaat. 

Yogel  1)  heeft  hierop  bijzonder  opmerkzaam  gemaakt. 
Door  het  microscoop  alleen  kan  de  opspuiting  der  vasa  vaso- 
rum ,  het  meer  ontwikkelde  capillairnet  erkend  worden. 
Roode  kleur  van  de  wanden  der  slagaderen  is  zelden  ontste- 
kingsroodheid  ,  menigvuldig  door  i inhibitie  voortgebragt. 

Ligter  kan  eene  ontsteking  van  de  celweefselplaat  voortge¬ 
bragt  worden ,  door  mechanische  beleedigingen  zoowel  als 
door  de  ontsteking,  verettering,  verzweering  enz.  van  om¬ 
ringende  deelcu. 

*)  Icones  hist.  path. 
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De  wezenlijke  pathologisch-anatomische  veranderingen  , 
welke  de  ontsteking  vergezellen  ,  komen  met  die  der  aderen 
geheel  overeen.  De  inwendige  plaats  wordt  ligtrood  gekleurd, 
de  celplaat  met  een  opgespoten  net  der  vasa  vasorum  omge¬ 
ven ,  de  zamenhang  der  rokken  wordt  verminderd ,  het  bin¬ 
nenste  vlies  wordt  dof  en  donkerder  gekleurd ,  er  worden 
exsudaten  in  en  om  de  slagaders  gevormd  op  dezelfde  wijze 
als  bij  de  aderen.  , 

Het  coagulum  wordt  niet  zoo  ligt  als  bij  de  aderen  in  den 
bloedsomloop  gebragt,  want  het  moet  steeds  eenen  minder 
ruimen  weg  doordringen.  Het  gebeurt  nogthans  ,  en  het  stelt 
dan  coagulatie  in  de  overeenstemmende  aderen  daar. 

De  slagadcrontsteking  wordt  niet  door  zoo  hevige  alge- 
meene  verschijnselen  opgevolgd ,  als  de  aderontsteking.  De 
stolling  heeft  spoediger  plaats,  waardoor  de  circulatie  geheel 
opgeheven  wordt  en  dat  gedeelte  van  de  slagaderen  buiten 
den  kring  des  bloeds  gesteld  wordt. 

Bij  deu  overgang  van  het  coagulum  in  etter  breekt  het 
bloed  door  hetzelve  en  kan  de  broze  wanden  doordringen  , 
waardoor  scheuring  der  slagader  ontstaat. 

Gangraen  is  volgens  Dupuytren,  C  r  u  v  e  i  1  h  i  e  r  en 
Carswell  een  dikwijls  voorkomend  gevolg  van  slagader- 
ontsteking ,  doordien  de  aan  voerende  stam  en  takken,  hetzij 
ten  gevolge  eener  acute  ,  hetzij  eener  chronische  ontsteking, 
verstopt  worden.  Yerbeening  der  slagaderen  kan  zelfs  tot 
eene  zoodanige  ontsteking  eene  aanleidende  oorzaak  zijn. 
De  gangraena  senilis  is  het  gevolg  van  slagaderontsteking. 
Soms  vormen  zich  eene  menigte  abscessen  tusschen  de  rok¬ 
ken  der  slagader. 

BÜ  de  onderbinding  en  doorsnijding  eener  slagader  wordt 
er  eene  plastische  uitstorting  in  en  om  de  slagader  gevormd. 
Het  coagulum  van  binnen  aan  het  einde  der  slagader  ge¬ 
vormd  ,  wordt  allengs  kleiner ,  er  wordt  een  gedeelte  van 
opgenomen,  het  andere  gedeelte  (de  plastische  lympha)  blijft 
terug,  wordt  georganiseerd,  verbindt  zich  met  het  omrin¬ 
gende  exsudaat  der  slagader ;  het  inwendige  coagulum  wordt 
nog  meer  verkleind  door  dè  absorptie,  totdat  eindelijk  een 
zeer  gering  gedeelte  overblijft  en  de  wanden  der  slagader 
aan  elkander  gehecht  zijn.  Dit  geheele  proces  duurt  bij 
kleinere  slagaderen  20  —  22  dagen  ,  bij  grooterc  28  —  35 
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dagen  (Stilling)  1).  Bij  in  de  continuïteit  geslote ne  slag¬ 
aders  wordt  de  bloedsomloop  door  de  zijtakken  hersteld.  Ook 
in  het  midden  eener  met  exsudaat  opgevulde  slagader  heeft 
men  weder  nieuwe  slagaderlijke  vaatjes  aangetroffen ;  zelfs 
heeft  men  in  het  midden  van  eenen  Trombus  der  aorta  ab 
dominalis  een  zoodanig  centraalvat  aangetroffen  (Barth). 
Ook  uit  het  einde  yan  eene  onderbondene  slagader  heeft 
men  talrijke  takken  zien  uitschieten. 

De  chronische  ontsteking  der  slagaderen  komt  minder  al¬ 
gemeen  voor  ,  maar  schijnt  met  ontaardingen  van  het  weef¬ 
sel  der  slagaderen  zamen  te  hangen  en  soms  een  gevolg, 
soms  een  oorzakelijk  moment  van  dezelve  te  zijn.  Men  heeft 
bÜ  dezen  toestand ,  dwarsche  laagsgewijze  coagula  aange¬ 
troffen ,  van  belangrijke  hoeveelheid  ( Mas s  e  ,  CarswelJ). 

De  verstopping,  vernaaiiwing  en  sluiting  der  slagaderen 
( Obliteratio )  is  deels  het  gevolg  van  ontstekingen,  bovenbe¬ 
handeld  ,  deels  het  gevolg  van  andere  oorzaken. 

Het  is  bewonderenswaardig,  hoe  gemakkelijk  het  bloed  zich 
eenen  anderen  weg  baant  door  verwijding  der  zijtakken.  Deze 
collaterale  bloedsomloop  wordt  des  te  spoediger  daargesteld  , 
hoe  kleiner  de  geslotene  slagaderen  hoe  veelvuldiger  de  zij¬ 
takken  zijn;  des  te  zekerder  en  volkomener  ,  hoe  langzamer 
de  sluiting  plaats  heeft. 

De  goede  gevolgen  eener  onderbinding  van  de  art.  iliaca 
externa ,  interna ,  subclavia ,  carotis  en  zelfs  der  beide  ca- 
rotides  zijn  bekend.  Minder  goed  gelukte  in  de  gevolgen  de 
tot  nog  toe  eenige  onderbinding  der  aorta  door  Cooper, 
ofschoon  bij  eene  langzame  sluiting  der  aorta  de  dood  niet 
spoedig  volgde  (S  c  hl  e  sin  ger).  Het  zijn  echter  meestal 
de  meer  verwijderde  kleinere  vaten ,  minder  de  takken  zel¬ 
ve ,  die  duurzaam  verwijd  blijven,  terwijl  ook  andere 
wegen  door  de  natuur  tot  herstelling  van  den  bloedsomloop 
aangewend  worden.  {Zie  boven). 

Ten  gevolge  van  kalkaardige  afscheiding  in  de  wanden  der 
vaten  ,  ontslaat  dikwijls  eene  slepende  ontsteking  en  de  vor¬ 
ming  van  eene  prop  in  de  holle  der  slagader;  maar  ook  in 
gevallen  van  zoodanige  verbeening  en  atheromateuse  (Hasse) 
verweeking  der  slagaderen  wordt  nogthans  de  collaterale 
bloedsomloop  tot  stand  gebragt. 


1 )  Die  Bildung  und  Metamorphose  des  Blutpfr.  etc.  1834. 
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Steatomateuse ,  carcinomateuse  woekeringen  ,  mechanische 
drukking ,  ook  door  naburige  gezwellen  en  vorming  van  fun¬ 
gus  medullaris,  kunnen  de  holte  der  slagaderen  sluiten. 

Eene  vernaauwing  en  sluiting  van  slagaderen  komt  wel- 
ligt  hoogst  zelden  als  gebrek  der  eerste  vorming  voor,  even¬ 
wel  zijn  zij  bij  de  aorta  eenige  malen  opgemerkt.  De  in¬ 
vloed  op  het  hart ,  den  bloedsomloop  en  de  voeding  ,  laat  zich 
bij  eene  meerdere  of  mindere  vergoeding  door  de  zijtakken, 
denken. 

Er  worden  somwijlen  gelatineus-  fibreus-  kraakbeenige 
producten  afgezet  in  de  wanden  der  slagaderen.  Men  vindt 
dezelve  gevormd  op  de  inwendige  vrye  oppervlakte  derzelve. 
Zij  zijn  in  den  beginne  geleiaclitig  en  stellen  vlekken  van 
bleekgele  of  bleekroode  kleur  daar ,  zij  nemen  ten  laatste  eene 
half  kraakbeenige  gesteldheid  aan ,  en  men  neemt  deze  ver¬ 
schillende  toestanden  dikwijls  in  hetzelfde  voorwerp  waar. 
Zij  hebben  volgens  Bizot  hunnen  oorsprong  te  danken  aan 
eenen  ontstekingachtigen  toestand  van  het  binnenste  vlies, 
ofschoon  Hasse  niet  zonder  grond  aanneemt,  dat  zij  onmid¬ 
dellijk  uit  het  bloed  aan  den  rand  der  slagaderen  worden  af¬ 
gezet.  Men  vindt  eene  zoodanige  afzetting  van  vaste  stoffen 
dikwijls  in  buizen  ,  waardoor  water  enz.  vloeit ;  of  zoodanige 
afzetting  in  buizen  van  het  dierlijke  ligchaam  kan  plaats 
hebben,  is  in  het  geheel  niet  onwaarschijnlijk  ,  wanneer  men 
in  aanmerking  neemt ,  dat  in  de  buizen  der  nieren ,  in  de 
blaas  enz.  zoodanig  proces  in  de  daad  plaats  vindt.  Deze 
plaatjes  kunnen  zelfs  in  de  holte  der  slagader  misteken. 

Hasse  zegt  dat  deze  praecipitateu  nimmer  eene  beenige 
geaardheid  aannemen  ;  uit  de  wijze  echter  ,  waarop  hij  dit 
proces  verklaart,  zoude  men  moeten  denken,  dat  zulke  anor¬ 
ganische  bestanddeelen  des  bloeds ,  bij  voorkeur,  moesten 
afgezet  worden.  Het  inwendige  vlies  der  slagader  verdwijnt 
en  het  pathologisch  product  wordt  soms  met  een  zeer  dik 
pseudomembran  bedekt.  *)  Bizot  neemt  zelf  eene  zoo¬ 
danige  afzetting  van  beenaarde  in  de  dwarsche  plooijen  van 
het  binnenste  vlies  aan  en  men  heeft  daarenboven  dezen  half 


i)  Hasse  voert  geene  andere ,  dan  physisclie  kenteekenen  dezer  schijn- 
producten  aan.  Ik  geloof,  dat  men  chemisch  slechts  over  het  aandeel  der 
aardachtige  deelen  ,  microscopisch  slechts  over  de  tentuur  van  een  schijn- 
weefsel  kan  beslissen. 
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kraakbeenigen  toesLand  met  atheromateuse  verwceking  me- 

nigvuldig  zien  zamenvallen.  Yalentin  heeft  microsco¬ 
pisch  deze  verbeeningen  onderzocht  en  dezelve  wel  niet  met 
het  beenweefsel  identisch  gevonden ,  maar  beschouwt  de¬ 
zelve  toch  als  georganiseerde  kalkafzettingen. 

Eene  zoodanige  verbeening  komt  echter  meer  zuiver  en 
zonder  bijgaande  ontaardingen  voor  in  den  middelsten  rok. 
Deze  rok  wordt  verdund  ,  de  vezelen  verliezen  hare  elasti¬ 
citeit  ,  er  zetten  zich  korreltjes  van  aardachtige  deelen  in  af, 
en  de  rok  wordt  eindelij  k  hard ,  onbuigzaam  en  doet  de  slag¬ 
ader  haren  vorm  verliezen. 

De  atheromateuse  ontaarding  heeft  hare  zitplaats  tusschen 
het  middelste  en  binnenste  vlies  en  zelfs  enkel  in  liet  eerste. 
Er  worden  gele  vlekken  gevormd,  die  steeds  grooter  wor¬ 
den  ,  eene  geleiachtige  stof  bevatten  ,  het  inwendige  vlies 
kunnen  verstoren,  zweren  daarstellen ;  of  zij  geven  aanlei¬ 
ding  tot  verbeeningen  van  meerdere  of  mindere  uitgestrekt¬ 
heid  ;  de  vezelen  der  binnenste  plaat  gaan  verloren  ,  de  bui¬ 
tenste  celplaat  kan  door  verwoesting  der  binnenste  platen 
aan  den  bloedstroom  blootgesteld  worden;  de  slagader  verliest 
hare  elasticiteit,  wordt  uitgezet,  onwerkzaam.  Het  kan  echter 
ook  zijn  dat  er  genezing  plaats  heeft  en  dan  vindt  men 
de  slagader,  meer  of  minder  donker  gekleurd,  met  eenig- 
zins  misvormde  vlekken  met  verlies  van  zelfstandigheid. 

De  atheromateuse  ontaarding  in  hare  verschillende  vor¬ 
men  komt  menigvuldig  voor ;  men  vindt  ze  in  steeds  meer 
gevorderden  toestand  ,  naarmate  het  voorwerp  over  den  rij¬ 
pen  leeftijd  gekomen  is.  *) 

De  verwijding  of  uitzetting  der  slagaderen  ( Arteriectasis , 
jineiirismöb) .  Het  is  moeijelijk  tot  de  natuur  van  zoodanige 
ziekelijke  veranderingen  der  organische  weefsels  doorte- 
driugen  ,  welke  men  hoogst  zeldzaam  in  hare  beginselen  kan 
nasporen.  De  kennis  van  deze  aandoeningen  strekt  zich  , 
met  geringe  uitzonderingen,  slechts  tot  de  latere  tijdperken  uit, 
wanneer  reeds  de  stoffelijke  veranderingen  een  te  zamen 
gesteld  karakter  hebben  aangenomen,  om  tot  eene  zekere 
verklaring  te  kunnen  leiden.  De  verschillende  uitgangen 


MD.  H.  van  Leeuwen,  De  hodierna  aneurismatum  doctrina.  Traj. 
ad  Bhenum.  1843  iDiss.  inaug).  In  deze  diss.  vindt  men  eene  uitvoerige  li¬ 
teratuur  en  beschouwing  der  aneurismata. 
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van  ontsteking  worden  in  meer  of  minder  getal  aangetroffen, 
terwijl  er  zich  resultaten  van  ziekelijke  voeding,  ontwikkelde 
of  in  ontwikkeling  begrepene  schijn  weefsels  bijvoegen.  Zoo  treft 
men  exsudaat ,  kraakbeonige,  beenachtige  ,  vezelachtige  weef¬ 
sel  verandering  ;  afzetting  van  kalkaardige  deelen ,  van  vet- 
zouten  (vooral  cholestearine);  afzetting  van  atheromaleuse  stof¬ 
fen  ;  vervveeking ,  verharding ,  ver z weering  soms  in  één  en 
hetzelfde  voorwerp  ,  soms  op  ééne  bepaalde  plaats  aan.  Uit¬ 
zetting  der  slagaderen  wordt  nimmer  alléén  aangetroffen  ,  maar 
steeds  vergezeld  van  eenige  der  opgenoemde  veranderingen. 

Wij  behoeven  echter  niet  met  eenigen  de  ontsteking,  noch 
met  anderen  de  atheromaleuse  ontaarding,  als  eenige  oorzaak 
aan  te  nemen.  Zooals  de  gevolgen  verschillend  ,  zoo  kunnen 
ook  do  oorzaken  vele  zijn.  Het  is  een  heilloos  streven  van 
vele  pathologen  om  in  alle  aandoeningen  de  uiteenloopend- 
ste  verschijnselen  uit  ééne  oorzaak  te  willen  afleiden.  Ver¬ 
schillende  oorzaken  kunnen  verschillende  gevolgen  hebben. 

Er  zijn  bij  de  ziekelijke  aandoeningen  der  slagaderen  ech¬ 
ter  twee  oorzaken ,  welke  welligt  of  wel  zeker  méér  dan 
anderen  in  staat  zijn  dezelve  daar  te  stellen,  nl. : 

De  scheikundige  veranderingen  des  bloeds.  Bij  iedere 
ziekte  mag  men  eene  verandering  des  bloeds  aannemen ,  in¬ 
dien  de  slagaderen  voor  jalle  deze  veranderingen  gevoelig  wa¬ 
ren,  zij  zouden  in  alle  ziekten  deelen.  Dit  is  echter  niet 
bewezen,  zelfs  niet  waarschijnlijk,  maar  de  invloed  van 
langdurige  ziekelijke  toestanden  des  bloeds  is  onbetwijfelbaar. 
Een  vocht  ,  hetwelk  zoo  onophoudelijk  door  deze  buizen 
vloeit ,  zoo  innig  met  dezelve  bij  iedere  zamentrekking  ,  zelfs 
mechanisch,  in  aanraking  komt  *  moet  op  dezelve  eenen  on- 
misbaren  invloed  uitoefenen.  Kokytanski  neemt  aan  dat 
de  carcinomateuse  dyscrasie  met  ancurismavorming  overeen¬ 
komt.  Het  is  dus  niet  moeijelijk  te  bevatten  ,  hoe  ligt  over¬ 
vloedige  aardachtige  deelen  zich  aan  en  in  de  wanden  der 
slagaderen  begeven ,  opgeloste  bloedkleurstof ,  vetzouten  enz. 
afgezet  worden. 

Een  tweede  oorzaak  is  gelegen  in  de  veelal  chronische 
ontsteking  der  slagaderen ,  hetzij  oorspronkelijk  of  opvolgend, 
hetzij  in  de  celplaat  *)  of  in  het  binnenste  vlies.  Alle  uit- 


1)  Rokijtanski  legt  veel  gewigt  aan  de  ziekten  der  celweefselplaat. 
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gangen  van  ontsteking  zijn  ook  hier  denkbaar,  maar  nog 
meer  de  ziekclij  ke  voeding  der  slagader  wanden ,  door  exsu- 
daat  in  de  vasa  vasorum  daargesteld. 

Er  is  eindelijk  nog  eene  oorzaak,  die  meestal  door  zie- 
kelijke  uitzetting  opgevolgd  wordt,  nl. ;  de  mechanische  be- 
leediging,  Zj  kan  echter  in  zooverre  slechts  gelden,  dat  zij 
ontsteking  daarstelt  of  met  uitstorting  van  bloed  in  het  cel¬ 
weefsel  en  openblijven  der  wonde  eindigt. 

Men  noemt  de  uitzettingen  der  slagaderen  in  bepaalderen 
omvang,  slagaderbreuken  ( Aneurismata ). 

Er  bestaan  zeer  zarnengcstelde  verdeelingen  van  dezelve  , 
men  kan  ze  brengen  tot : 

Tolk  om  ene  slagaderbreuken. 

Onvolkomene  >»  » 

Zamengeslelde  »  » 

Tot  de  eersten  kan  men  rekenen  ,  de  zoodanigen ,  waarbij 
de  slagader  wan  den  alle ,  rondom  ,  of  voor  een  gedeelte  van 
den  omtrek  uitgezet  zijn.  Eene  verscheidenheid  hiervan  is 
de  aderspat  vormige  uitzetting  ( aneurisma  circoideum). 

Tot  de  onvolkoniene ,  waarbij  of  de  uitwendige  rokken  van¬ 
een  gescheiden  zijn  en  de  inwendige  rok  uitgezet  ,  of  omge¬ 
keerd  ;  of  de  binnenste  en  middelste  rok  zijn  gescheiden, 
de  buitenste  alleen  uitgezet. 

Tot  de  laatsten  ,  de  zoodanigen,  waarbij  de  slagader  slechts 
ééne  opeuing  heeft ,  gemeenschap  hebbende 

1°.  met  eenen  besloten  zak  van  het  naaste  celweefsel; 

2° .  met  eene  ader  , 

3Ö.  met  eenen  zak,  welke  ook  met  eene  ader  gemeen¬ 
schap  heeft. 

Eindelijk  eene  uitzetting  van  ecnige ,  digt  bij  elkander  ge¬ 
legene  ,  kleinere  slagaderen  (Bell). 

Wanneer  men  zich  voorstelt ,  hoe  de  opgegcvene  oorzaken 
tot  verschillende  pathische  veranderingen  ,  als :  verwee- 
king,  doorboring  en  verzwering  van  een  of  meer  rokken, 
gedeeltelijke  verbeening ,  atheromatcuse  woekering  enz.  van 
een  of  meerdere  rokken,  op  eene  meer  of  min  uitgestrekte 
plaats  of  op  meerdere  plaatsen,  kunnen  aanleidinggeven, 
dan  laat  zich  de  zoo  uiteenloopende  vorm,  de  duisterheid  van 
het  bestaan  ,  de  daaruit  voortvloeiende  toestand  van  andere 
dcelen  ,  gemakkelijk  beseffen.  Zoo  vindt  men  b.  v.  het 
aneurisma  .net  eene  steel ,  als  de  inwendige  rok  door  cene 
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kleine  opening ,  of  vaneenwijking  der  vezelen  van  de  bui¬ 
tenste  rokken  wordt.  Bij  gedeeltelijke  verweeking  en  ver¬ 
harding  worden  hier  en  daar  inscheuringen  gevonden  ,  enz. 
Men  vindt  meestal  aan  de  inwendige  vlakte  van  eenen  aneu- 
rismatischen  zak  een  fijn  pseudoinembraan  ,  hetwelk  soms  de 
plaats  van  het  binnenste  vlies  inneemt.  De  zak  opent  zich 
niet  zelden,  onder  doorboring  van  de  uitwendige  huid,  van 
een  slijmvlies  of  weivlies  ,  met  vorming  van  gangraen. 

Een  aneurisma  kan  genezen,  door  vorming  van  coaguluin 
in  den  rok  ,  door  verwijdering  van  dezelve  na  de  gangrae- 
neuse  verwoesting,  of  door  zamendrukking  boven  het  gezwel. 

Bij  mannen  zijn  de  aneurismata  menigvuldiger  dan  bij 
vrouwen ;  tussciien  de  20  en  40  jaren  schijnt  de  aanleg  ver¬ 
hoogd  te  zijn.  Yerdere  nasporingen  moeten  echter  byzon- 
derlijk  het  deel  aantoonen  ,  hetwelk  de  schijnvliezen  aan  de 
vormiug  der  wanden  van  de  uitzettingen  hebben  j  het  is  niet 
onwaarschijnlijk  ,  dat  men  in  zeer  vele  gevallen  dezelve  voor 
de  normale  rokken  heeft  aangezien. 


vu*  DE  LÏMPHATISCHE  VATEJt. 

De  ontsteking  der  lymphatische  vaten  en  klieren  (Jtiigio- 
leucitis ,  Lymphadenitis).  Zij  komt  meestal  in  den  chroni- 
schen  en  opvolgenden  vorm  voor.  De  geriuge  zelfstandig¬ 
heid  dezer  vaten,  de  eenvoudigheid  en  lage  trap  van  bewerk¬ 
tuiging  hunner  wanden,  zijn  de  reden  ,  dat  eene  ware,  eigen- 
1'ydige  en  acute  ontsteking  hoogst  zelden  voorkomt.  Van¬ 
daar  komt  het  dat  de  ontsteking  meestal  in  het  omringende 
celweefsel  zetelt ,  ja ,  dat  zij  2elfs  door  de  pathtische  pro¬ 
cessen  van  de  organen  hunner  zitplaats ,  veelal  niet  aangedaan 
worden  ,  maar  slechts  de  naaste  klieren  de  zitplaats  der  aan¬ 
doening  worden.  Daar  zij  de  verschillends  te  sloffen  opslor¬ 
pen  en  voortleiden  tot  de  klieren ,  waarin  deze  stoffen  ge¬ 
zuiverd  worden ,  moet  uit  den  aard  der  zaak  de  gevoeligheid 
van  het  inwendige  vlies  gering  zijn.  Zoo  worden  coniagien 
opgenomen  en  verder  gevoerd ,  alleen  de  klieren  aaa- 
doende ,  zooals  bij  Typhus,  Bubo  pestileiitialis ,  Bubo  sy- 
philiticus.  Wanneer  echter  de  bevatte  stoffen  ,  door  langdu¬ 
righeid  van  inwerking  en  langzame  voorlleidiug  ,  omdat  de 
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klieren  de  toestroomende  vochten  niet  zoo  spoedig  kunnen 
voort  leiden  ,  door  de  wanden  in  de  omringende  celplaat  drin¬ 
gen  ,  is  het  sein  tot  een  pathologisch  proces  in  dezelve  ge¬ 
geven.  De  bevatte  stoffen,  welke  nu  alzoo  aanleiding  geven 
tot  ontsteking  der  lymphatische  vaten  ,  zijn  in  eenen  staat 
van  ontmenging. 

Men  ziet  gedurende  het  leven  eerst  de  lymphatische  klieren 
opzwellen  ,  de  vaten  zelve  zijn  door  een  net  van  vlakke  roode 
streepen  gekenmerkt ;  na  den  dood  vindt  men,  dat  liet  omge¬ 
vende  celweefsel  de  zitplaats  der  ontsteking  is.  Dit  celweef¬ 
sel  wordt  met  de  doorgezweete  vloeistof  opgevuld  ,  welke 
vloeistof  aanvankelijk  helder  en  eenigzins  rood  gekleurd  is  , 
spoedig  echter  troebel  wordt  en  stolt  of  in  etter  veranderd 
wordt.  Hier  tusschen  nu  merkt  men  de  opslorpende  vaten 
als  dunne  ,  knoopachtige  strengen  op ,  hunne  vliezen  zijn 
verdikt,  vooral  in  de  nabijheid  der  klapvliezen;  en  daar, 
waar  zich  de  takken  kruizen,  zijn  zij  uitwendig  melkwit, 
hunne  binnenste  vlakte  echter  is  bleek  rood  en  niet  meer  glad, 
maar  heeft  een  fijn  fluweelachtig  aanzien.  Bij  de  verettering 
smelten  de  lymphatische  vaten  weg,  en  alles  lost  zich  in  het 
absces  op.  Deze  toestand  kan  nu  zoowel  in  de  oppervlakkige 
v  als  diepere  vaten  plaats  hebben.  De  naaste  klier  beperkt 
meestal  dit  proces,  doch  deelt  er  soms  in  en  plant  het  zelfs 
verder  voort.  Zoo  kan  zelfs  de  etter  verder  tot  in  de  aderen 
gebragt  worden. 

De  ductus  thoracicus  is,  wegens  zijnen  meer  zameugestelden 
bouw,  meer  aan  eene  eigenlijke  ontsteking  onderworpen; 
men  vindt  de  vliezen  broos  ;  het  binnenste  vliefc  rood  en  vil- 
tig ,  de  klappen  gezwollen  ;  het  buitenste  vlies  versmelt  met 
het  naburige  celweefsel  tot  eene  witte ,  digte  met  teedere  vaten 
voorziene  massa,  en  het  kanaal  wordt  met  eene  roodachtige , 
gelei-etterachtige  vloeistof  gevuld  ,  van  een  variceus  aanzien 
en  algemeen  uitgezet.  De  sluiting  van  den  ductus  heeft  ont¬ 
wikkeling  der  zijtakken  en  herstelling  van  den  omloop  door 
dezelve’ ten  gevolge. 

De  lymphatische  klieren  worden  dikwijls  of  alleen ,  of  met 
de  lymphatische  vaten  door  ontsteking  aangedaan.  Zij  is  acut, 
chronisch  ,  oorspronkelijk  of  opvolgend  en  van  verschillende, 
specifieke  natuur.  De  klieren  zwellen  soms  ongemeen  op, 
het  weefsel  wordt  aanvankelijk  vaster  en  roodbruin  ,  de  bloed¬ 
vaten  zijn  sterk  opgevuld  ,  zoodat  zelfs  kleine  uitvaiingen  out- 


staan ;  liet  naburige  celweefsel  wordt  met  een  sereus  exsudaat 
geruid,  hetwelk  spoedig  stolt  en  vergroeying  van  den  gehee- 
Jen  om  Yang  der  klier  ten  gevolge  heeft.  Gaat  de  ontsteking 
voort ,  zoo  wordt  er  vereltering  om  de  klier  gevormd ,  allengs 
gaat  alles ,  ook  de  klier  in  verweeking  en  verettering  over , 
alles  door  het  verharde  celweefsel  ingesloten. 

den  chronischen  vorm  wordt  het  celweefsel  minder  maar 
spekachtig  verhard,  de  verettering  volgt  langzaam ,  bij  gedeel¬ 
ten  en  er  worden  fistuleiise  openingen  gevormd, 

Dyscrasie,  cachexie,  opneming  van  schadelijke  stoffen  zijn 
uitstekende  oorzaken  van  de  ontsteking  dezer  vaten  en  klip- 
ren  ,  nl : 

Verwondingen  bij  lijkopeningen,  steken  van  insecten, 
beet  van  slangen.,  pestcontagium.  Zoo  vond  Beclard,  als 
eene  coiistante  aandoening  bij  pest ,  eene  specifieke  ontsteking 
dezer  klieren ,  van  af  de  onderste  ledematen  beginnende  en 
zoo  tot  binnen  in  do  borst  voortgaande  ,  waarbij  de  klieren 
tot  de  grootte  van  een  ganzenei  uitzetten ,  verweeken  ,  verhar¬ 
den  ,  in  ettering  of  verzwering  overgaan. 

Bij  Typhus  vindt  men  de  klieren  van  het  darmscheil  en  der 
borstholte  opgezet,  met  opgevulde  bloetvaten,  met  een  geel 
witachtige  stof  doordrongen  ,  zelfs  in  verettering  begrepen. 

Bij  syphilis  bepaalt  zich  de  ontsteking ,  verzwering  enz. 
meestal  tot  de  klieren  der  genitalia. 

Men  heeft  eindelijk  etter  in  deze  vaten  gevonden,  zonder 
ontsteking ;  deze  etter  komt  in  dezelve  door  de  vrije  ope¬ 
ningen  of  zoo  als  boyen  bij  de  aderen  gezegd  is. 


HETEROPLASTISCHE  GEWROCHTEN  IN  BE 
ORGANEN  DER  CIRCULATIE. 

Zooals  bij  andere  stelsels  bijzondere  pathische  gewroch¬ 
ten  bij  voorkeur  voorkomen,  zoo  is  het  ook  met  het  vaat¬ 
stelsel,  ofschoon  dit  stelsel  minder  schijnt  bloot  te  staan  voor 
zoodanige  processen ,  dan  andere  en  wel  vooral  bij  opvolging^ 
Het  hart  is  echter  meermalen  de  zitplaats  van  oorspronkelijke 
woekering  en  van  hydatiden.  Entosoa  werden  slechts  in  het 
hart ,  niet  in  de  vaten  aangetroffen. 

Het  vaatstelsel  heeft  ten  opzigte  van  de  vorming  dezer  ge- 
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wrochten  eene  bijzondere  verhouding.  Zoo  treft  men  ia  de 
slagaderen  (wanden  en  holten)  hoogst  zelden  ziekelijke  ge¬ 
wrochten  aan.  liet  vroeger  aaugevoerde  atheromatcuse  pro¬ 
ces,  zoo  veelvuldig  dikwijls  zamengesteld ,  door  eenigen  met 
tuberculosis ,  door  anderen  met  carcmoma  der  slagaderen 
yergeleken ,  mag  veelligt  verscheidene  van  deze  aandoeningen 
repraesenteren.  Sponsachtige  gewrochten  komen  in  de  ade¬ 
ren  op  verschillende  wijze  voor.  Zoo  treft  men  carcinoma  tus- 
schen  de  wanden  der  aderen  zelve,  opvolgend  of  oorspron¬ 
kelijk  aan;  voorts  kunnen  zij  in  eene  zoodanige  naburige  aan¬ 
doening  deelen,  of  de  fungeuse  woekeringen  dringen  in  hare 
holte,  Hasse  zegt,  dat  men  eene  oorspronkelijke  vorming 
van  deze  carcinomateuse  woekeringen  niet  in  de  aderen  zelve 
aau  kan  nemen  ,  wanneer  niet  microscopisch  de  tegenwoor¬ 
digheid  van  de  elementen  dezer  gewrochten  in  het  bloed  ge¬ 
vonden  worden.  Carswell,  maar  in  het  bijzonder  Lan¬ 
ge  nb  eek  nemen  dit  aan,  en  de  laatste  houdt  de  staart- 
cellen  voor  de  elementaire  deelen.  In  de  Icones  hyslolog. 
path.  van  Yogel  heb  ik  deze  staartcellen  weder  gevonden 
in  alle  deze  gewrochten,  ofschoon  slechts  eene  talrijke  erva¬ 
ring  hieromtrent  kan  beslissen  1 ).  Hasse  neemt  aan  ,  dat 
zij  slechts  bij  tegenwoordigheid  van  fungeuse  woekeringen 
van  andere  organen ,  in  de  aderen  aangetroffen  worden; 
Mi  vond  dezelve  alleen  bij  plaats  hebbende  verweeking  van 
het  gewrocht,  en  houdt  het  er  voor,  dat  de  alzoo  verweekte 
massa  in  de  verdunde  of  opene  wanden  der  aderen  dringt. 

I)e  lymphatisclie  vaten  ,  nemen  uit  krachte  van  hun  op- 
slorpings  ver  mogen,  en  op  dezelfde  wijze  als  de  aderen,  kanker- 
stof  op  ;  zij  zelve  echter  worden  zelden ,  hunne  klieren  zelfs 
naar  de  rij  ,  door  het  proces  menigvuldig  aangedaan.  Eene 
zoodanige  verdere  voortleiding  van  de  pathische  stof  van  de 
eene  klier  naar  de  andere  ,  heeft  echter  b'j  tuberkelvorming 
niet  menigvuldig  plaats  ;  bij  melanosis  verbreidt  zich  slechts 
de  aandoening  tot  de  naaste  klieren,  terwijl  fungus  medul- 
laris  spoedig  naar  alle  groepen  der  klieren  overgevoerd 
wordt . 

He  lymphatisclie  vaten  worden  meestal  ongeschonden  aan¬ 
getroffen. 

i)  Zoo  heeft  de  Heer  Gobée  mij  microscopisch  het  weefsel  van  een  Car- 
eitioma  ventriculi  getoond  ,  sonder  dat  wij  echter  staartcellen  konden  opmer¬ 
ken ,  hoogstens  hier  en  daar  neiging  tot  dezen  vorm. 
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De  klieren  echter  worden  door  de  ontwikkeling  van  tir- 
herkels  b.  v.  grooler,  worden  met  meer  zigtbare  bloedvaten 
doorlrokken,  zij  worden  week  er  en  granulatiën  vantuberkel- 
inassa  zijn,  bier  en  daar,  aanwezig  Deze  granulatiën  worden 
steeds  grooter ,  nemen  eindelijk  de  plaats  der  klier  in,  bet 
.volumen  neemt  aanmerkelijk  toe,  de  massa  gaat  over  in  cen¬ 
trale  of  peripherische  verweek ing,  verkalking,  versteening. 
By  de  luchtpijpsklieren  vindt  men  daarenboven  melanine.  De 
ontwikkeling  van  fungus  medullaris  in  deze  klieren  gaat  met 
aanmerkelijke  vermeerdering  van  bet  volumen  gepaard  ;  de 
verseb  ij  nselen  zijn  overigens  dezelfde  als  die  van  andere  deelen. 


HET  HART. 

Ontsteking  van  het  hartzakje  ( Pericarditis )  komt  in 
verschillende  graden  voor,  en  de  verschijnselen  verschillen  dus 
niet  alleen  in  intensiteit,  duidelijkheid  en  pathognomonische 
waarde  ,  maar  de  invloed  van  het  ziekteproces  en  de  gevolgen 
van  hetzelve  loopen  tevens  aanmerkelijk  uiteen.  Zij  is  al¬ 
gemeen  over  het  geheele  pericardium  verspreid  of  gedeelte¬ 
lijk  ,  zoodat  één  of  meerdere  plekjes  aangedaan  zijn. 

Eene  geringe  ontsteking  van  het  hartezakje  gaat  met  uit- 
zweeting  eener  weiachtige,  geel  of  roodachtig  gekleurde  vloei¬ 
stof  gepaard  ,  waarin  vezelstofvlokken  drijven  of  waarbij  zij 
aan  den  inwendigen  wand  van  het  pericardium,  als  een  dun 
overtreksel,  aanzetten. 

Wanneer  de  ontsteking  eenigzins  hooger  gestegen  is  ,  is 
de  weiachtige  vloeistof  meer  met  plastische  vozelstof  verza¬ 
digd  ;  zoodat  het  nu  geene  vloeistof  is  met  eenige  vlokken, 
maar  eene  geleiachtige,  verschillend  gekleurde  half  vloeibare 
stof,  die  het  pericardium  allengs,  als  het  ware,  met  het  hart 
zamenlijmt  en  nu  bij  de  organisering  dezer  stof,  zamengroei- 
jing  daarstelt.  Bij  pleuritis  ,  wanneer  het  pericardium  se¬ 
cundair  wordt  aangedaan  ,  komt  dit  niet  zelden  voor,  en  ik 
heb  daarvan  zeer  schoone  exemplaren  gezien. 

Zoodanige  zamengroeijing  nu  kan  gedeeltelijk  losgemaakt 
worden  en  door  voortduring  van  het  inflammatieproces  in 
verettering  overgaan. 

Is  de  ontsteking  echter  van  eeneh  nog  hoogcren  graad  , 
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zoo  wordt  er  met  grootere  snelheid  een  exsudaat  gevormd ; 
hetwelk  echter  ,  wegens  de  te  snelle  afzetting ,  niet  voor  or- 
ganisering  gestemd  is ,  maar  -als  een  vreemd  ligchaam  voort¬ 
durend  het  vegetatieve  leven  aandoet.  Er  ontstaat  uitstorting 
van  wei  door  onderhouding  cener  hyperaemie  van  het  har- 
tezakje,  en  na  verloop  van  een  en  verschillenden  tijd  wordt 
deze  wei  vlokkig  en  miskleurig ,  de  bewegingen  des  harten 
worden  meer  en  meer  verhinderd. 

Het  exsudaat  zelve  is  soms  van  belangrijke  dikte,  van 
vezelachtige  structuur,  vormt  talrijke  vlakken,  net-  eu  kam- 
vormige  verhevenheden  (. cor  villosum). 

Niet  altijd  echter  komen  deze  pathische  producten  zoo 
onvermengd  voor;  opelkandervolging  van  verschillende  gra¬ 
den  van  ontsteking,  afbreking  van  het  proces ,  bijzondere 
aanleg  van  den  lijder  tot  dit  of  dat  product,  veranderen, 
wijzigen  op  verschillende  wijze  deze  toestanden ,  zoodanig 
zelfs  ,  dat  tuberkelstof  en  zelfs  fungus  medullaris  liet  resul¬ 
taat  der  ontsteking  kan  zijn.  Wanneer  er  bloed  tevens  wordt 
uitgestort  ( Pericarditis  haemorrhagica )  in  het  pericardium, 
maakt  dit  de  wederopneming  van  het  exsudaat  moeijelijker , 
geeft  welligt  aanleiding  tot  ettervorming  ,  nu  en  dan  in  het 
exsudaat  gevonden  ,  zelfs  tot  ontbinding  onder  vorming  van 
gas. 

I)e  etter  wordt  meestal  in  het  onderste  gedeelte  van  het 
exsudaat  gevonden. 

Wanneer  het  exsudaat  nu  én  uit  organiseerbare  én  uit  on- 
organiseerbarc  deelen  bestaat,  zoo  gaat  het  eerste  in  celweef¬ 
sel  en  schijnvlies,  het  andere  in  ecne  kaasachtige  ,  naderhand 
zelfs  door  afzetting  van  kalkzoutcn  ,  beenachtige  massa  over  , 
op  verschillende  wijze  tusschen  het  hart  en  het  hartezakje 
geplaatst.  Zelfs  geschiedt  dit  proces  in  de  organiseerbare  stof. 

Het  kan  zijn  dat  tuberculosis  met  pericarditis  gepaard  gaat. 
Alsdan  wordt  er  een  grijs  vocht  uitgestort,  terwijl  een  orga- 
niscerbaar  gedeelte  aan  de  vlakte  van  het  hartezakje  aanzet 
en  waarin  korrelachtige  stof  van  eene  gele  ,  grijze  of  matte 
kleur  gevonden  wordt.  Of  iu  het  organiseerbare  exsudaat 
wordt  eene  korrelachtige  massa  ontwikkeld ,  welke  door  op¬ 
slorping  van  het  vloeibare  meelachtig  worden.  Fungus  nie- 
dullaris  is  in  het  hartezakje  aangetroffen  ( Kolletschka)* 

Het  hartezakje  zelve  woidt  bij  geringere  graden  van  ont¬ 
steking  alleen  met  blaauwroode  sliepen  en  vlekken  op  de 
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oppervlakte  bedekt ,  of  in  heviger  graden  ,  met  vaatopspui- 
tiiig;  terwijl  deze  injectie  blijft  bestaan  gedurende  het  ver¬ 
loop  eener  exsudative- ontsteking.  Bij  daarstelling  van  sereuse 
of  etterachtige  uitstorting  wordt  de  vaatopspuiting  opgeheveu 
en  het  pericardiurn  wordt  mat  eh  bleek ,  en  meestal  verdikt 
en  verweekt.  De  libreuse  plaat  wordt  uitgezet  ,  met  het  se¬ 
reuse  gedeelte  gelijktijdig  opgespoten  en  bruinrood,  of  bleek 
en  verweekt.  Het  omgevende  celweefsel  wordt  meestal  me 
serum  doordrongen. 

Bij  eene  meermalen  terugkeerende  Pericarditis  wordt  het 
hartezakje  verdikt,  geelwit  van  kleur,  kraakbeenachtig.  Het 
fibreuse  gedeelte  gaat  bij  herhaalde  ontsteking  zelfs  in  gedeel¬ 
telijke  verbeening  over.  Ik  herinner  mij  bij  een’  jongeling 
van  ongeveer  2Q  jaren  een  beenstuk  van  onregelmatigen  vorm 
enter  grootte  van  een  derde  segment  vaneen  driegulden  ge¬ 
vonden  te  hebben.  Het  hart  zelve  wordt  bij  pericarditis 
donkerder  gekleurd,  na  langeren  tijd  wordt  het  bleek,  slap, 
broos  en  verkleind.  Het  gebeurt  zelfs  dat  het  inwendige  wei  vlies 
deel  neemt  aan  de  ontsteking  ,  en  men  vindt  het  dan ,  vooral 
by  de  klappen,  opgespoten.  Er  vormt  zich  ook  hier  soms  plas¬ 
tisch  exsudaat,  en  de  boezems  worden  met  bloed  opgevuld. 

De  longen  en  het  borstvlies  worden  zeer  menigvuldig , 
het  beantwoordende  buikvlics  en  de  serosa  der  milt,  nu  en 
dan ,  mede  door  ontsteking  aangedaan.  Bij  de  longen  be¬ 
paalt  zich  deze  aandoening  echter  meestal  tot  eene  bloed- 
opvulling  (engouement),  en  bij  eene  groote  hoeveelheid  ex¬ 
sudaat  des  pericardiums  zijn  zij  slap  ,  zamengevallen. 

Het  spreekt  van  zelve  dat  eene  langdurige  pericarditis, 
vooral  met  het  sereus  exsudatief  karakter  ,  wegens  verhin¬ 
dering  in  de  normale  bewegingen  des  harten ,  der  longen 
en  alzoo  door  storing  der  bloedmaking  en  bloedzui vering , 
belangrijke  verschijnselen  in  het  overige  ligchaam  moet 
daarstellen.  Vandaar  dat  ook  congestiën  naar  andere  or¬ 
ganen  ,  door  de  sereusiteit  van  het  bloed  waterzuchtige  aan¬ 
doeningen  ,  vooral  van  het  onderhuidsche  celweefsel  ontstaan. 

Bouillaud  heeft  de  opmerking  gemaakt,  dat  rheuma- 
tismus  der  geledingen  menigvuldig  met  pericarditis  zamen- 
valt. 

Jeugdige  ouderdom  en  manlijk  geslacht,  praedisponeren 
vooral  tot  deze  ontsteking. 

Ontsteking  van  het  hart  ( carditis )  ,  is  in  deze  eeuw  meer 
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bijzonder  liet  onderwerp  der  pathologisch-anatomischc  onder¬ 
zoekingen  geweest,  enBurns,  K  re  ij  si  g,  Laënnec,  Ho¬ 
pe  en  Bouilland  hebben  hierover  bijzonder  geschreven, 
de  derde  en  laatste  hebben  in  het  bijzonder  veel  tot  hare 
erkenning  bijgedragen  *). 

Ofschoon  het  innig  verband  tusschen  het  vlies  (Endo- 
cardium),de  spierzelfstandigheid  en  het  weivliezige  over¬ 
treksel  moet  doen  besluiten  tot  eeue  spoedige  mededeeling 
van  het  ontstekingsproces  van  het  eene  tot  het  andere  weef¬ 
sel,  zoo  komt  het  echter  in  dezelve,  in  het  een  of  ander, 
bij  voorkeur  voor,  en  wordt  dan  dat  oorspronkelijk  aange¬ 
dane  weefsel  ,  de  hoofdzakelijke  zitplaats  der  ontsteking. 

Yoorbeelden  van  gelijktijdige  ontsteking  van  drie  weefsels 
des  harten  komen  hoogst  zelden  voor.  Gelijktijdige  ontste¬ 
king  van  het  endocardium  en  pericardium  is  door  Bouillaud 
aangetoond. 

Idiopathische  ontsteking  der  hartspieren  ( Carditis  mus- 
etilosa)  wordt  zeldzamer  waargenomen.  Men  bemerkt ,  in 
den  beginne,  eene  opspuiting  der  kleine  vaatjes  van  het  tus¬ 
schen  celweefsel ,  de  wanden  van  het  hart  worden  daardoor 
vaster  en  donkerrood  gekicurd;  dit  celweefsel  wordt  met  eene 
weiachtige,  soms  meer,  soms  minder  plastische  stof  door¬ 
drongen,  waarin  bloed  bolle  Ij  es  of  vetkogelljes  gevonden  wor¬ 
den.  De  spiervezel  wordt  door  deze  vloeistof  als  het  ware 
ontbonden,  de  spier  wordt  week,  bleek,  geel  of  vuil  bruin 
van  kleur  ,  broos  en  papachtig.  Bij  een  verder  verloop  van 
het  ontstekingsproces  wordt  het  exsudaat  spekachtig  en  de 
ontstoken  plaatsen  verkrijgen  een  gelykvormig  witachtig 
aanzien;  of  het  exudaat  is  eerst  gelijk  aan  gestold  eiwit  van 
eene  gele  kleur  en  gaat  spoedig  in  etterachtige  venveekiDg 
over.  Tot  hiertoe  hebben  de  primitief-vezelen  haren  vorm 
behouden  (Gluge). 

Wanneer  de  verettering  plaats  heeft,  worden  er  abscessen 
in  de  wanden  van  het  hart  gevormd  en  zy  dringen  zich  mees¬ 
tal  naar  buiten  ,  het  pericardium  opheffende ;  of  de  etter  is 
niet  besloten  ,  maar  tusschen  de  vezelen  geïnfiltreerd ,  waar¬ 
door  deze  haren  vorm  en  haren  tezamenkang  verliezen  en  bij 
de  geringste  drukking  in  eene  papachtige  massa  veranderd 


Zie  ook  de  Iconos  hislol.  path.  van  Vogel,  de  Atlas  der  path.  anato¬ 
mie  van  Gluge,  Jena  bij  Manke,  1843 ,  Carswtll,  Cruveilhier 
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worden.  Het  is  mogelijk,  dat  bij  ecne  zoodanige  verweeking 
scheuring  van  het  hart  en  bloeduitstortiug  plaats  heeft. 

Men  heeft,  na  hevige  ontsteking  het  hart  miskleurig  ,  ge¬ 
vlekt,  gestreept  en  van  eenen  gangraeneusen  reuk  aangetroffen, 
waardoor  de  overgang  van  ontsteking  in  gangraen  van  het 
hart  schijnt  aangetoond  te  worden.  Een  andere  toestand 
is  die,  waarin  het  hart  donkerrood  gekleurd»  gedeeltelijk 
verweekt  en  door  boord  werd  gevonden,  en  hetgeen  doorCru- 
ve  i  1  h  i  e  r  als  apoplexia  cordis  wordt  aangemerkt. 

De  ontsteking  van  het  inwendige  vlies  van  het  hart  ( En- 
docarditis)  komt  menigvuldiger  dan  de  boven  beschrevene 
voor,  en  de  roodheid  aan  dit  vlies  is  eene  der  voornaamste 
teekenen  der  ontsteking.  Deze  roodheid  is  zeer  verschillend  , 
van  ligt  rozenrood  tot  violet  en  bruiijrood  ,  bij  plekken  of 
algemeen  verspreid.  De  violetkleur  komt  zeer  menïgvnldig 
bij  typheuse  ziekten  en  bij  dyscra  ie  van  liet  bloed  voor , 
terwijl  overigens  bij  verschillende  toestanden  eene  veranderde 
kleur  wordt  aangetroffen. 

Men  kan  dus  geenszins  altijd  tot  eene  ontsteking  besluiten 
en  wij  mogen  deze  dan  alleen  aannemen,  wanneer  er  beves-y 
tigende  verschijnselen  bij  plaats  hebben.  Zoo  is  slapheid  en 
bleekheid  van  hel  hart  bij  typhus  ,  donkerroode  of  bruin- 
roode  kleur  bij  nerveuse  longontsteking ,  bij  misbruik  van 
sterke  dranken,  in  één  woord  ,  bij  eene  aderlijke  gesteld¬ 
heid  des  bloeds  ;  ligt  roode  en  scharlak enroode  kleur  ua  de 
opening  van  het  hart  van  gezonde  voorwerpen  aangetroffen; 
zoodat  men  steeds  naauwkeurig  acht  moet  slaan  op  de  bijko¬ 
mende  omstandigheden.  Volgens  Kreysig  en  Bouillaud 
zijn  vezelstoffige  concrementen  de  begeleiders  van  deze  ont¬ 
steking  ,  ofschoon  al  weder  deze  producten  in  zamenhang 
moeten  slaan  met  de  plaatselijke  verschijnselen. 

Ik  heb  reeds  vroeger  opgemerkt ,  dat  deze  zoogenaamde 
polypen  meestal  gedurende  of  dadelijk  na  het  sterven  ge¬ 
vormd  worden ,  uit  vezelstof  bestaan  ,  omgeven  met  geron¬ 
nen  bloed.  Eene  andere  soort  van  deze  massaas  is  uit  lagen 
van  vezelstof  zamengesteld  ,  zij  hangen  meer  of  min  vast  met 
de  inwendige  oppervlakte  van  het  hart  zamen  ,  worden  tus- 
schen  de  trabecula ,  bij  de  klappen  en  peesvezelen  het  meest 
aangetroffen  ,  bevatten  soms  etter  en  ziju  met  roode  punten 
en  strepen  doortrokken.  Ofschoon  deze  laatste  soort  bij 
cndocardilis  wordt  aangetroffen  ,  zoo  kutiucn  zij  echter  ook 
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ten  gevolge  van  de  bij  menging  van  etter ,  tuberkelstof  of  ge¬ 
deelten  van  fungus  medullaris  ,  en  wel  door  het  terugblij¬ 
ven  van  deze  stoffen  in  de  hartkamers,  na  de  systole ,  ge¬ 
vormd  worden.  Deze  stoffen  toch  disponeren  het  bloed  tot 
stolling  en  kunnen  op  alle  plaatsen  des  ligchaams  ontstaan  , 
voorts  tot  het  hart  gevoerd  worden  eu  daar  stolling  te  weeg 
brengen ,  zonder  begeleidende  endocarditis.  Het  is  dus  vooral 
de  opspuiting  der  haarvaten  ,  door  het  microscoop  te  er¬ 
kennen  en  welks  hooge  waarde  ik  reeds  vroeger ,  in  onder¬ 
scheiding  van  de  roodheid  door  imbibitie  ,  opgegeven  heb. 
De  imbibitie  is  niet  getakt,  maar  de  kleuring  is  algemeen 
of  althans  in  ronde ,  ovale  vlekken.  Bij  de  imbibitie  blijft 
de  naar  het  bloed  gekeerde  oppervlakte  van  het  inwendige 
vlies  liare  normale  hoedanigheid  behouden ,  uitgenomen 
eene  eenigzins  lluweelachtige  opheffing ;  maar  by  ontsteking 
zijn  er  hier  en  daar  tracés  van  exsudaat  ,  van  veranderde 
textuur ,  dofheid  van  het  vlies ,  verdikking  of  verweeking , 
terwijl  soms  het  endocardium  met  een  meer  of  min  fijn 
en  georganiseerd  schijnvlies  is  overtrokken.  Wanneer  nu 
eene  zoodanige  ontstekingachtige  roodheid  daar  is  en  er  wor¬ 
den  polypeuse  massaas  aangetroffen  van  bovengemelden  aard, 
dan  mag  men  voorzeker  gerust  tot  eene  Endocarditis  poly- 
posa  besluiten ,  welke  zich  echter  in  waarheid  door  niets 
van  vezelstoffige  exsudatie  in  den  vorm  van  schijnvlies,  dan 
slechts  door  den  vorm  onderscheiden.  Het  laat  zich  gemak¬ 
kelijk  begrijpen,  dat  in  den  beginne  der  exsudatie,  de  ont¬ 
steking,  niet  in  eene  uitgestrekte  vlakte  ,  maar  bij  kleine 
plekjes  plaats  hebbende ,  het  exsudaat  geene  gelegenheid 
heeft,  door  de  beweging  des  bloeds,  om  zich  in  den  omtrek 
vast  te  hechten,  alzoo  blijft  heen  en  weder  zweven,  terwyl 
de  exsudatie  voortduurt ,  en  zoodanige  polyp  ,  als  het  ware , 
evenals  de  kegels  eener  afdruipende  kaars  gevormd  worden. 
In  dit  geval  moet  de  wortel  vast  met  het  vlies  zamen  han¬ 
gen,  en  dit  komt  overeen  met  het  bovengezegde.  De  orga¬ 
nisatie  van  zoodanige  massa  zal,  wegens  de  voortdurende 
beweging  ,  het  mindere  verband  met  georganiseerde  deelen 
en  de  hoogst  nadeelige  invloed  op  de  bloedsbeweging  wel 
zelden  tot  stand  kunnen  komen.  Gevallen  van  dien  aard 
kunnen  welligt,  voor  een  gedeelte,  tot  woekeringen  der  klap¬ 
vliezen  terug  gebragt  worden. 

JVa  deze  ontsteking  blijven  meermalen  pathische  verande- 
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ringen,  schijnweefsels  terug,  waaronder  vooral  de  melk¬ 
witte,  paarlmoerachtige  vlekken  zijn  te  rekenen,  overblijf¬ 
sels  van  pseudo membranen ;  vergroeiingen  der  klapvliezen 
met  het  hart  en  onder  elkander,  gedeeltelijke  vernieling, 
inscheuringen  en  aanhangsels  van  dezelve.  Zoo  kunnen  ook 
andere  ziekelijke  producten  gevormd  worden,  en  ofschoon  zij 
niet  immer  als  de  gevolgen  der  ontsteking  mogen  beschouwd 
worden ,  zoo  is  het  toch  zeker  dat  de  ontsteking  een  hoofd- 
moment  hunner  vorming  is.  Deze  ontaardingen  zijn  weder 
de  oorzaak  van  zeer  Yele  en  gewigtige  veranderingen  van  het 
hart ,  zooals  van  hyper trophie  ,  atropine  en  uitzetting  der 
kamers  of  boezems ,  en  wel  door  verandering  der  cir¬ 
culatie,  ten  gevolge  van  de  vernaauwing  of  verwijding  der 
opeuingen.  De  vergroeijing  der  klapvliezen  is  ,  in  dit  opzigt 
van  bijzonder  belang.  De  valvulae  semiluaares  der  aorta 
kunnen ,  en  het  meest  twee  derzelve ,  onderling  zamen 
groeijen ;  de  rigting  en  vorm  derzelve  verandert ,  zoodat 
de  holte  naar  de  kamers  is  gekeerd.  Wanneer  zij  aan  de 
wanden  aanhangen,  zoo  kan  dit  aanleiding  tot  verwijding, 
en  bij  gelijktijdige  ontaarding,  tot  vernaauwing  der  opening 
aanleiding  geven.  Deze  toestanden  kooien  bij  de  klapvliezen 
der  boezems  veel  zeldzamer  voor. 


ORGANISCHE  VERANDERINGEN  VAN  HET  HART. 

*  "  \ 

Deze  veranderingen  in  de  structuur  van  het  hart  kunnou 
deels  gevolgen  van  ontsteking,  deels  van  andere  afwijkin¬ 
gen  in  de  voeding  zijn.  De  denkbeelden  over  het  ontstaan 
van  dezelve  zijn  zoo  uiteenloopend  geweest,  als  de  bijzondere 
begrippen  der  Pathologen;  en  het  is  echter  niet  zonder  gron¬ 
den  ,  dat  wij  geneigd  zijn  die  veranderingen  grooteudeels 
als  gevolgen  van  een  meer  of  min  volkomen  ontstekings- 
proces  aan  te  merken.  Of  het  niet  even  eenzijdig  is,  alle 
deze  veranderingen  als  vormen  van  het  alheromateuse  ziek¬ 
teproces  aan  te  merken  ,  behoeft  wel  niet  gevraagd  te  wor¬ 
den.  Het  door  Hasse  zoo  algemeen  aangenomene  athero- 
mateuse  proces  is  nog  geenszins  genoegzaam  in  deszelfs  aard , 
oorsprong  en  gevolgen  bekend  ,  om  alle  andere  denkbeelden 
te  verdringen  ;  want  de  oorsprong  van  dit  proces  zelf  zoude 
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in  cle  ontsteking  oene  ,  welligt  genoegzame,  reden  ter  verkla¬ 
ring  vinden.  De  processen ,  welke  wij  hier  bedoelen  ,  wor¬ 
den  slechts  als  chronische  aandoeningen  waargenomen. 

De  verdikkingen  en  verbeeningen  komen  zeer  menigvul¬ 
dig  aan  de  klapvliezen  voor,  zeer  zelden  echter  aan  de  ove¬ 
rige  deelen  van  het  hart.  In  het  begin  is  het  endocardiiitn 
dof  en  langzamerhand  wordt  het  bleekgeel  van  kleur,  terwijl 
de  verdikking  toeneemt  ;  er  wordt  atheromateuse  stof  afge¬ 
zet  en  de  kalkafzetting  heeft  in  den  vorm  van  kleine  granu- 
latiën  plaats  ,  welke  spoedig  de  plaats  der  plekjes  innemen. 
Deze  verbeeningen  kenmerken  zich  door  eenen  onregelmali- 
gen  ,  ruwen  vorm  en  hangen  onderling  weinig  of  zeer  sterk 
te  zamen.  Deze  verbeeningen  nu  liet  meest  aan  de  valvulae 
en  wel  aan  hare  randen  geschiedende ,  stellen  eene  soms 
aanmerkelijke  vernaauwing  der  openingen  daar ,  en  wan¬ 
neer  deze  verbeening  aan  de  vulv.  mitrales  en  semilunaies 
plaats  heeft,  dan  strekt  deze  zich  soms,  als  eene  lijst,  langs 
den  sulcus  transversus  uit. 

Ook  in  de  peesvezelen  der  tcpelspiertjes  wordt  ,  hoewel 
minder  menigvuldig,  een  zoodanig  proces  ,  en  wel  aan  de 
punt ,  opgemerkt ,  waardoor  de  papillae  haren  vorm  verlie¬ 
zen  en  hoekig  worden.  In  de  spierachtige  wanden  van  het 
hart  zijn  deze  verbeeningen  zeer  zelden  opgemerkt  ,  en  het 
ontbreekt  aan  eene  naauwkeurige  beschrijving  van  zoodanige 
gevallen . 

Eene  verdikking  zonder  gelijktijdige  verbeening  wordt  niet 
zelden  aan  het  endocardium  waargenomen,  meestal  ook  aan 
de  valvuiao ,  waardoor  deze  dikwijls  geheel  misvormd  en 
van  eene  kraakbeenige  hardheid  worden  en  waarbij  men  te¬ 
vens  eene  verweeking  ,  insluiting  eener  homogene  roodachti¬ 
ge  zelfstandigheid  opmerkt. 

Deze  verhardingen  beginnen  meestal  zonder  merkbare  ver¬ 
schijnselen  ,  allengs  en  nemen  met  den  ouderdom  toe  ;  of¬ 
schoon  de  waarnemingen  geenszins  aantoonen  ,  dat  zoodanige 
verbeeningen  uitsluitend  het  eigendom  van  lateren  leeftijd  zijn. 

Het  voorkomen  van  zwereyi  in  het  hart  is  zeldzaam ,  en 
hare  overeenkomst  tusschen  den  overgang  der  verzwering 
van  het  atheromateuse  proces  is  opmerkelijk,  in  zooverre  dit 
aan  eene  gelijkheid  dezer  processen  van  hart  en  slagaderen 
herinnert.  Zij  komen  ook  menigvuldige!'  in  de  linker  helft 
en  kamer  voor. 
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De  zweren  zouden  zelfs,  volgens  het  getuigenis  vanBouil- 
1  a  u  d ,  genezen  en  een  likteeken  nalaten  ,  met  verlies  van 
zelfstandigheid,  waardoor  de  mogelijkheid  van  eenen  morbus 
coeruleus  acquisitus  gegeven  is.  Deze  zweren  kunnen  in  ver¬ 
schillende  rigtingen  zich  uitbreiden ,  de  wanden  van  het  hart 
doorboren  of  eene  zak  vormige  aneurismatische  holte  daarstellen. 

De  omschrevene  aneurysmata  van  het  hart  kunnen  op  ver¬ 
schillende  wijze  ontstaan  ,  zooals  wij  dit  boven  ten  gevolge 
van  zweren  opmerkten ,  die  allengs  het  hart ,  en  het  en- 
docardium  doorboren  of  wel  aanleiding  geven  tot  eene  haar 
omgevende  verweeking. 

Toorts  kan  ook  verweeking  ,  verslapping  van  de  spiervezel, 
of  van  het  tusschen-cel weefsel  plaats  hebben,  waardoor  de 
vezelen  vaneenwijken;  vervolgens  kan  door  inscheuring,  hetzij 
bij  aanwezige  ontsteking  ,  verweeking  ,  of  wel  verharding  , 
door  het  ontstaan  van  alheromateuse  ontaarding  ,  eene  plaat¬ 
selijke  verwijding  voortgebragt  worden.  Zoodanige  aandoe¬ 
ningen  van  de  laatste  soort  komen  menigvuldig  met  gelijk¬ 
vormige  toestanden  der  slagaderen  voor ;  deze  aneurysmata 
nemen  ook  meestal  de  linker  hartkamer  in  en  vallen  soms 
met  eene  verwijding  van  den  arcus  aörtae  zamen.  Meestal  is  er 
één  omschreven  aneurisma ,  soms  zijn  er  twee  en  zeer  zelden 
meerdere.  Het  manlijke  geslacht  wordt  aanmerkelijk  me¬ 
nigvuldige!' ,  dan  het  vrouwelijke  door  deze  aneurismata aan¬ 
gedaan. 

De  grootte  van  dezelve  verschilt  van  eene  erwt  tot  die  van 
een  hoenderei  en  zelfs  grooter;  aan  den  hals  van  het  gezwel 
merkte  men  soms  de  inscheuring  van  het  endocardium ,  soms 
was  de  rand  der  opening  glad  ,  dik ,  kraakbeenig ,  zelfs 
beenachtig;  de  zak  zelf  was  met  een  glad  vlies  overtrokken. 
De  zak  wordt  in  de  wanden  van  het  hart  besloten  of  steekt 
aan  de  uitwendige  oppervlakte  uit.  In  het  eerste  geval  zijn 
zij  zeer  klein  en  hebben  eene  grootte ,  met  de  kamer  ge¬ 
meenschap  oefenende  opening ;  in  het  laatste  geval  is  de 
opening  meestal  klein ,  de  zak  heeft  eenen  engen  hals  en 
kan  zelfs  alle  spierbedekkiug  missen  ,  zoodat  het  pericardium 
het  eeuige  bekleedsel  is.  De  wanden  van  den  zak  zijn  soms 
op  verschillende  wijze  ontaard.  Er  worden,  en  wel  bijna 
uitsluitend  in  de  grootere  zakken,  vezelstoflagen  afgezet, 
die  vast  aan  de  wanden  kleven,  naar  binnen  weeker  wor¬ 
den  en  aan  de  vrije  oppervlakte  met  gestold  bloed  bedekt 
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zijn.  Genezing  van  deze  verwijdingen  is  niet  bekend,  de 
dood  wordt  soms  door  bersting  van  den  rok  voortgebragt. 
Oinschrevone  aneurismata  der  harteboezems  zijn  hoogst  zel¬ 
den  waargenomen  en  ook  die  der  klappen  ,  bestaande  in  eene 
zakvormige  uitzetting ,  soms  gepaard  met  doorboring  en 
atheromateuse  ontaarding  zijn  weinig  voorgekomen. 

Het  hart  zelf  ondergaat  bij  eene  zoodanige  aandoening 
verschillende  veranderingen  ,  zoowel  in  structuur  als  in  zijne 
afmetingen.  AVanneer  het  tot  doorboring  van  het  hart 
komt  ,  dan  is  hetzelve  meestal  van  normale  grootte  ,  som¬ 
wijlen  echter  verwijd  en  verdund  en  zelden  tevens  hyper- 
trophisch.  De  zelfstandigheid  van  hetzelve  is  slap  en  week, 
en  wel  algemeen  of  plaatselijk  ,  meestal  in  den  omtrek  der 
doorboring.  De  verschillende  pathologische  veranderingen 
der  hartwanden  kunnen  op  hare  beurt  tot  perforatie  en 
ruptuur  aanleiding  geven. 

De  scheuringen  van  het  hart  zijn  echter  niet  altijd  het 
gevolg  van  eene  ontaarding  der  wanden,  maar  eene  van- 
eenwijking  der  spiervezelen ,  gedurende  de  uitzetting  (dias¬ 
tole)  schijnt  volgens  Pigeaux  eene  zeer  algemeene  oorzaak 
te  zijn,  daar  dwarsche  scheuren  zeldzamer  voorkomen.  Het 
spreekt  echter  van  zelf,  dat  of  eene  verandering  in  de  kracht  van 
zamenhang,  of  eene  hevige  beweging  des  bloeds  vooraf  moe¬ 
ten  gaan.  Zoo  kan  b.  v.  verweeldng  van  het  hart  in  go- 
ringen  graad  vooraf  gaan;  volgens  Schönlein  zijn  zoo¬ 
danige  lijders  weekhartig  (van  eeu  teder,  ligt  bewegelijk 
gemoed),  en  het  laat  zich  denken  dat  eene  hevige  gemoeds¬ 
aandoening  ,  welke  bij  zoodanige  voorwerpen  in  hoogeren 
graad  dan  bij  anderen  plaats  heeft,  eene  vaneenwijking 
der  vezelen  en  alzoo  aneurisma  of  verscheuring  daarstelt. 
Bij  eene  gedeeltelijke  scheuring  geschiedt  er  eene  belangrijke 
uitstorting  van  bloed  in  de  hartwanden,  welke  Cruveil- 
hier  apoplexia  cordis  noemt.  Op  60  —  70jarigen  leeftijd 
en  in  de  linker  kamer  komen  dezeruptureu  het  meest  voor. 

Behalve  deze  ontaardingen  van  het  hart  komen  er  nog 
andere  pathische  producten  in  voor ,  nl. ;  de  zoogenaamde 
condylomata ,  sarcomata ,  verrucae  enz.  Deze  gewrochten 
zitten  meestal  op  de  klapvliezen  of  op  het  endocardium.  De 
condylomata  zijn  spitse,  kegelvormige,  in  rijen  of  groepen 
staande  ligchamen  en  tooncn  vele  gelijkheid  met  zoodanige 
woekeringen  op  de  glans.  De  venerische  natuur  dezer  ge- 
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wrochten  is  niet  volkomen  bevestigd.  Hunne  vaatverbinding 
met  het  hart  is  meestal  duidelijk. 

De  sarcomateuse  gewrochten  zijn  vaste,  gladde,  met  vaten 
voorziene  uit  wassen. 

De  verruceuse  uit  wassen  zijn  van  verschillenden  aard  en 
worden  door  Laënnec  kogelvormige  gewrochten  genoemd, 
zy  staan  met  het  hart  in  eene  organische  verbinding,  zij 
zijn  week,  rond  of  ovaal,  van  verschillende  grootte,  tot 
zelfs  die  van  een  duivenei ,  hebben  eene  celachtige  structuur, 
bevatten  hollen  ,  waarin  eenig  vocht  bevat  is.  Zij  hangen 
met  eene  breede  grondvlakte  aan  het  endocardium  of  heb¬ 
ben  eene  steel  en  verschillende  wortels,  waarmede  zij  tus- 
scheh  de  spierbundels  van  het  hart  doordringen.  Zij  komen 
tevens  aan  de  klapvliezen  voor. 

Eene  andere  verscheidenheid  is  die  ,  waarbij  zij  een  wit¬ 
achtig  ,  kogelvormig  en  week  coagulum  daarstellen ,  kleiner 
over  het  algemeen  zijnen  etter  bevatten.  Hunne  vaatverbin- 
ding  met  het  hart  is  niet  genoegzaam  bewezen.  De  etter 
moet  welligt  uit  eene  verandering  van  het  bevatte  plasma 
verklaard  worden,  zooals  dit  in  het  exsudaat  geschiedt  en  wel 
door  de  voortdurende  gelijkmatigheid  van  de  temperatuur 
des  bloeds  (Gulliver). 

Deze  gewrochten  komen  in  iederen  leeftijd  en  bij  beide 
geslachten  even  menigvuldig  voor  en  schijnen  meer  dan 
andere  pathische  processen  van  liet  hart  aan  eene  locale  ont¬ 
steking  toegeschreven  te  moeten  worden. 


ATROPHIE  DER  KLAPVLIEZEN  VAN  HET  HART. 

Men  neemt  dezelve  waar  als  eene  verkorting  en  wel  hoofd¬ 
zakelijk  van  de  valvulae  mitrales  en  tricuspidales  of  als  eene 
netvormige  toestand  van  alle  de  klapvliezen  van  het  hart. 
Deze  verkorting  ,  welke  tevens  met  verdunning  kan  gepaard 
gaan  is  somwijlen  zoo  aanmerkelijk  ,  dat  de  anders  9  lijnen 
lange  valvula  mitralis  slechts  1|  lijn  houdt,  en  de  valvula 
tricuspidalis ,  anders  8 — 11  lijnen  nu  3  lijnen,  lang  is.  Het 
spreekt  van  zelf,  dat  eene  geringe  verkorting  van  één 
klapvlies  soms  nog  onschadelijk  kan  zyn  en  de  andere  val¬ 
vula  de  opening  sluit,  wanneer  echter  de  digst  bij  het  os- 


tium  liggende  valvula  verkort  is,  of  de  klapvliezen  eener 
opening  alle  verkort  zijn ,  zoo  moet  daardoor  een  terug- 
vloed  van  het  bloed  voort gebragt  worden.  Hierbij  wordt 
dan  meestal  verwijding  van  den  boezem  of  kamer  of  wel 
van  beide  voortgebragt,  terwijl  tevens  een  gedeelte  van  het 
hart  hyperlrophisch  is.  • 

Eene  netvormige  toestand  of  liever  zoefsgewijze  doorboring 
der  klapvliezen  komt  dikwijls  voor,  treft  meestal  de  klap¬ 
vliezen  der  slagaderen  en  is  in  den  manlijken  leeftijd  me- 
nigvuldiger.  '  Eene  zoodanige  doorboring  kan  met  meerdere 
of  mindere  gaatjes  geschieden  ,  boven ,  onder ,  of  aan  de 
zijden  der  valvulae  plaats  hebben.  Die  aan  de  bovenzijde 
moeten  groot  zijn  ,  om  aan  den  bloedsomloop  te  scha¬ 
den ,  daar  de  klapvliezen  elkanderen  daar  bedekkeu.  Do 
omstandigheid,  dal  Kingston  en  Bi  zot  deze  door¬ 
boringen  bij  volwassenen  meer  dan  bij  kinderen  hebben 
aangetroffen  ,  doet  besluiten  dat  zij  in  de  meeste  gevallen  ver¬ 
kregen  zijn;  welligt  stellen  zij  cicatrices  daar  van  voorafge¬ 
gane  pathische  processen  ,  die  verlies  van  zelfstandigheid  ten 
gevolge  hadden.  Het  celweefsel  der  klapvliezen  gaat  ver¬ 
loren  en  het  vezelachtig  weefsel  blijft  over  als  draden  van 
het  net. 


HYPERTROPHIE  EN  ATRGPHIE  TAN  DE  WANDEN 
TAN  HET  HART;  YER WIJDING  EN  VER- 
NAAUWING  YAN  DE  HOLTEN  YAN 

HET  HART. 

> 

Deze  ziekelijke  toestanden  van  het  hart  komen  oorspronke¬ 
lijk  en  opvolgend  voor.  Ofschoon  men  mag  besluiten  tot 
de  meer  menigvuldige  secundaire  daarstelling  dezer  gebreken, 
zoo  kunnen  zij  echter  öp  zich  zelve  staan  en  zuiver  plaat¬ 
selijke  gebreken  daarstellen.  De  volgende  verdeeling  geeft 
een  overzigt  vau  het  afzonderlijke  of  vereenigde  voorkomen 
dezer  aandoeningen  (Hasse). 

I.  Verwijding  der  holten  met  verdikking  der  wanden . 

Verwijding  met  hypertrophie.  Excentrische  kypertrophie. 
Aneurisma  cordis  activum  (Corvisart).  De  meuigvuldig- 
ste  van  alle  vormen. 
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II.  Verwijding  der  holten  met  natuurlijke 

dikte  der  wanden. 

Aneurisma  cordis  simplex.  Eenvoudige  verwijding.  Deze 
moet  even  als  de  bovenstaande  beschouwd  worden,  daar  ver¬ 
wijding  der  holte,  met  gelijkblijvende  dikte  der  wanden, 
eeue  vermeerdering  van  de  spierzelfstandigheid  moet  inslui¬ 
ten.  Komt  zelden  zuiver  voor. 

III.  Verwijding  der  holten  met  verdunning 

der  wanden. 

Enkelvoudige  verwijding.  Aneurisma  passivum.  Tamelijk 
menigvuldig,  betreft  vooral  de  regterhelft  van  het  hart. 

IT.  V erdikking  der  wanden  zonder  verwijding 

der  holten. 

Eenvoudige  hypertrophie.  Slechts  gedeeltelijk  en  door 
velen  betwijfeld. 

Y.  Verdikking  der  wanden  met  vernaauwing 

der  holten. 

Concentrische  hypertrophie,  slechts  gedeeltelijk  en  door 
velen  betwijfeld. 

YI.  Verdunning  der  wanden  zonder  verwijding 

der  holten . 

Zeer  menigvuldig. 

Meestal  zijn  kamer  en  boezem  der  eene  helft  gelijktijdig 
aangedaan,  terwijl  de 'linkerhelft  van  het  hart  meer  geneigd 
is  tot  hypertrophie ,  de  regter  tot  verwijding. 

Bi  zot,  die  zeer  schoone  experimenten  heeft  in  het 
werk  gesteld  over  de  pathologische  toestanden  van  het  hart, 
vooral  in  betrekking  tot  de  anatomische  gesteldheid,  heeft 
gevonden  dat  de  toeneming  in  dikte,  of  de  groei  van  het 
hart,  tot  in  den  hoogsten  ouderdom  ,  maar  vooral  lot  het 
29ste  jaar  toeneemt.  De  afmetingen  zijn  bij  het  vrouwelijke 
geslacht  alle  kleiner,  de  veneuse  openingen  ( ostia )  enger, 
en  de  opening  der  longslagader  in  verhouding  weder  wijder 
dan  bij  mannen  ;  bij  lange  mannen  en  vrouwen  is  het  hart 
betrekkelijk  kleiner  en  bij  voorwerpen  met  breede  schou¬ 
ders  grooter  dan  bij  die  niet  smalle  schouders.  Het  resultaat 
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der  afmetingen  bij  mannen  en  vrouwen  in  middelbaren  leef¬ 
tijd  van  30  —  49  jaren  is  wat  de  dikte  belieft  als  volgt  : 

Bij  mannen.  Bij  vrouwen. 

Wanden  der  linker 

hartekamer.  ...  6  Far.  lijnen  |  6  Par.  lijnen. 

Wanden  der  regter 

hartekamer.  .  .  .  3  »  »  I  2t  »  » 

,!  1 

Zoodra  dus  deze  maat  overschreden  wordt  ,  moet  men  eene 
hypertrophie ,  of  omgekeerd ,  eene  atrophie  aannemen , 
waarbij  men  echter  zorg  moet  dragen  de  vleeschbalkjes  enz. 
niet  mede  te  rekenen.  De  hypertrophie  bereikt  soms  in  de 
linkerkamer  14  ,  in  de  regter  7  lijnen.  Alhoewel  de  buiten-1 
ste  spierlagen  meestal  aangedaan  zijn  ,  zoo  kunnen  echter 
alle  spierlagen  in  deze  toeneming  in  massa  deelen  ,  of  wel 
de  vleeschbimdels  en  tepelspieren  de  zitplaats  der  aandoe¬ 
ning  zijn.  De  hypertrophie  is  voorts  algemeen  of  tot  een 
meer  of  minder  klein  gedeelte  bepaald.  De  zwaarte  van  het 
hart  kan  daarbij  van  8‘- —  10  oneen  (de  natuurlijke  zwaarte) 
tot  twee  ponden  klimmen.  De  toeneming  der  massa  van 
het  hart  bestaat  in  werkelijke  vorming  van  spiervezelen ,  of¬ 
schoon  eene  hypertrophie  van  het  celweefsel  wclligt  niet  zel¬ 
den  voorkomt. 

De  holten  van  een  hypertrophisch  hart  zijn  meestal  tevens 
verwijd,  zoodat  volgens  Bouillaud  van  20  gevallen  naau- 
welijks  één  geval  van  eenvoudige  hypertrophie  voorkomt. 

De  concentrische  hypertrophie ,  dat  is  ,  de  vermeerdering 
van  de  zelfstandigheid  des  harten  naar  binnen,  zonder  ver- 
grooting  of  vermeerdering  van  de  afmetingen  der  lengte  en 
breedte  ,  kan  door  eene  hypertrophie  der  tepelspieren  en 
vleeschbalkjes  zeer  goed  voortgebragt  worden  ;  eene  zekere 
bepaling  hieromtrent  ontbreekt  nog.  De  eenvoudige  verwij¬ 
ding  van  het  hart  en  de  verwijding  met  verdunning  der  hart¬ 
wonden  komen  zelden  in  hoogen  graad  voor,  De  eerste  komt 
meestal  in  verbinding  met  verwijding  der  ostia  arteriosa  en 
met  verwijding  van  de  aorta  en  longslagader  voor.  De 
tweede  gaat  met  verwijding  der  ostia  venosa  en  inmondende 
aderen  gepaard.  De  regter  helft  van  het  hart  wordt  meer¬ 
malen  ,  dan  de  linker ,  door  het  aneurisma  passivum  aan¬ 
gedaan. 

De  spierzelfslandigheid  van  het  hart  is  in  zoodanige  ge¬ 
vallen  slap  en  week,  soms  donkergekleurd,  soms  ook  bleek 
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en  niet  vet  overladen.  De  vleeschbalkjes  van  liet  hart  zijn 
dunner,  langer  ca  als  uiteengedreven;  het  middelschot 
wordt  meestal  het  minst  veranderd. 

De  kransadcren  zijn  verwijd,  sterk  met  bloed  opgeyuld  en 
dikwijls  met  eene  bloedige  irnbibilie  omgeven. 

BS  alle  verwijdingen ,  met  of  zonder  hypertrophie ,  wordt 
de  vorm  van  het  hart  ronder,  en  slechts  bij  algcmeene  \hy- 
tertrophie  en  verwijding  blijft  de  vorm  bestaan. 

Dij  eène  zoodanige  aandoening  van  het  hart  wordt  deszelfs 
plaatsing  ook  veranderd,  zoodat  de  spits  nog  meer  links 
komt  te  leggen  ,  en  bij  hoogere  graden  daalt  het  hart  eenig- 
zins  naar  beneden  of  verdringt  de  longen.  Door  deze  ver¬ 
anderde  ligging  wordt  de  rigting  der  groote  vaten  veranderd, 
en  hieruit  volgen  veelvuldige  bezwaren  in  den  bloedsomloop 
en  vooral  in  dat  gedeelte,  hetwelk  meer  bijzonder  door  deze 
afwijking  gehinderd  wordt. 

Na  den  dood  vindt  men  in  het  verwijde  hart  eeno  groote 
hoeveelheid  geronnen  bloed. 

De  oorzaken  ,  welke  tot  het  ontstaan  van  verwijding  en 
hypertrophie  aanleiding  kunnen  geven,  zijn  vele  en  verschil¬ 
lende.  Aangeborene  en  verkregene  gebreken  der  klapvlie¬ 
zen,  verschillende  openingen  ,  ontsteking  van  eene  meer  of 
min  grootere  uitgebreidheid ,  de  verschillende  gevolgen  van 
ontsteking ,  verhoogde  voeding  en  vorming  van  nieuwe 
celweefsel-  of  spierdeelen ,  afzetting  van  aardachtige  deelen 
in  de  klapvliezen  en  wanden  van  het  hart ,  atheromateuse 
ontaarding,  verhinderde  bloedsomloop  in  andere  organen 
zooals  de  lever  en  de  longen  ,  congesticn  naar  de  centraal- 
deelen  van  het  vaatstelsel  door  menstruatio  suppressa  ,  hae- 
morrhoïdes  shppr.,  hartstogten  enz.  ,  eene  slechte  gesteld¬ 
heid  van  het  bloed  zelf,  eene  gebrekkige  voeding  ,  langdu¬ 
rige  ziekten  enz.  kunnen  alle  als  oorzakelijke  momenten  gel¬ 
den  en  de  verschillende  vormen  van  verwijding,  hypertrophie 
enz.  vóórtbrengen. 

De  opmerking,  dat  deze  gebreken  van  het  hart  dikwijls 
met  gebreken  van  andere  organen  vergezeld  gaan  ,  vloeit 
uit  eene  naauwkeurige  overweging  der  verschillondè  oorzaken 
voort.  De  verwijding  enz.  gaat  niet  zelden  met  eenen 
dergelij  ken  toestand  der  slagaderen  en  aderen  gepaard ,  voor¬ 
al  is  dit  met  het  aneurisma  passivum  het  geval  ten  opzigte 
der  aanvoereude  aderen. 
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Bij  longziekten  en  vooral  bij  liet  emphysema  worden  mees¬ 
tal  deze  gebreken  van  liet  hart  gevonden. 

Mannen  zijn  meer  dan  vrouwen  en  lieden  van  boven 
de  40  jaren  meer  dan  jongere  aan  -  deze  gebreken  onder¬ 
worpen.  '  ' 

Men  merkt  meestal  eeue  sereuse  verzameling  in  het  on- 
derhuidsche  celweefsel  en  in  de  holten,  stagnatie  van  bloed 
in  parcnchymateuse  en  vliezige  organen  op,  terwijl  niet  zel¬ 
den  eene  carnificatie  van  de  onderste  kwabben  der  longen 
wordt  waargenomen. 

Men  heeft  ook  waargenomen  ,  dat  de  voorbeschiktheid  tot 
hersen-  en  longenberoerte  verhoogd  is  ,  hetwelk  eensdeels 
welligt  aan  eene  ziekelijke  verandering  van  de  vaten  dezer 
organen ,  anderdeels  aan  eene  vermeerderde  capaciteit  van 
het  hart  moet  toegeschreven  worden. 

De  vette  gesteldheid  van  het  hart ,  komt  in  twee  gra¬ 
den  voor,  nl.  :  als  eene  afzetting  van  vet  in  het  celweefsel 
tusschen  de  buitenste  oppervlakte  van  het  hart  en  het  se¬ 
reuse  overtreksel  (peripherisck  celweefsel  van  het  hart),  of 
tusschen  deze  en  tevens  tusschen  de  spierbundels  en  zelfs  de 
primitief  vezelen  van  het  hart  (centraal-  of  omhullings-  cel¬ 
weefsel  van  het  hart). 

In  den  natuurlijken  toestand  vindt  men  .tusschen  de  spier- 
vezelen  zelve  geen  en  onder  het  pericardium  slechts  zeer  wei¬ 
nig  vet,  hetwelk  dan  meestal  aan  de  basis,  aan  beide  zijden 
van  den  sulcus  transversus  gelegen  is  ,  en  langs  de  kransva- 
ten  naar  de  punt  loopt  ,  allengs  in  hoeveelheid  afnemende. 

Bij  eene  vermeerderde  afzetting  van  vet  aan  het  hart, 
wordt  meestal  de  punt ,  en  wel  langs  het  regter  gedeelte 
aaugedaan  ,  zoodat  dan  ook  wel  immer  de  regter  boezem  en 
regter  kamer  de  zitplaats  der  afzetting  zijn.  Het  vet  is  olie¬ 
achtig  van  geringe  vastheid  en  dikwijls  donker  en  vuilgeel 
van  kleur.  De  spierzelfslandigheid  is  meestal  verslapt  en 
verweekt,  zelfs  atrophie  aanwezig. 

In  den  tweeden  graad  bevinden  zich  de  vetkogeltjes  tus- 
schen  de  spiervczelen,  zelfs  tot  tusschen  de  vezelen  der  vleesch- 
balkjes.  De  spier  vezelen  worden  ontaard,  verweckt  en  geel 
gekleurd  aangetroffen ,  en  deze  infiltratie  zet  zich  soms  tot 
in  de  longslagader  voort.  De  regter  hartekamer  is  de  uit¬ 
sluitende  zitplaats  dezer  ontaarding. 

De  vettige  ontaarding  of  liever  vetzucht  van  het  hart  valt 
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soms  met  het  atheromatcuse  proces  zamen  ,  komt  bij  vrou¬ 
wen  meer  dan  bij  mannen  en  in  lioogeren  ouderdom  meer 
dan  in  middelbaren  leeftijd  voor. 

Men  vindt  bij  eenen  zoodanigen  toestand  soms  algemeens 
vetzucht ,  meestal  echter  niet  ,  maar  steeds  worden  gebreken 
in  andere  organen  en  met  name  in  de  longen  en  vooral  in 
de  lever  aaugetroffeu.  Vetzucht  van  de  lever  gaat  steeds 
met  vetzucht  van  het  hart  gepaard ,  zelfs  meent  men  bij 
zuipers  de  vetzucht  van  het  hart  even  menigvuldig  als  die 
der  lever  te  hebben  aangetroffen. 

Uit  den  zamenhang  van  dit  gebrek  met  de  lever  en  met 
de  longen  ,  uit  het  voorkomen  in  lateren  leeftijd,  wanneer  de 
werkzaamheid  der  huid  verminderd  is ,  .uit  de  grootere  vooi- 
beschiktheid  van  vrouwen  en  zuipers,  uit  het  gelijktijdig 
voorkomen  van  melanosis  der  longen  ,  tuberculosis ,  hae- 
morrhoïden  en  variceuse  uitzettingen  der  aderen  ,  laat  zich 
gereedelijk  het  besluit  trekken,  dat  eene  aderlijke  gesteldheid 
des  bloecls ,  eene  gebrekkige  zuivering  des  bloeds ,  ver¬ 
minderde  consumptie  van  zuurstofverbindingen  de  naaste 
oorzaak  van  dit  gebrek  is.  Negativo  resultaten  der  voeding, 
de'  negalive  zijde  der  voeding  is  het*  wezen  der  ziekte  met  af¬ 
zetting  van  eene  koolstof-  en  waterstofverbinding  ,  daarom 
valt  ook  deze  toestand  niet  zamen  met  hypertrophie  maar 
met  atrophie  en  passive  verwijding. 

Ofschoon  er  geene  pathognomische  locale  verschijnselen  in 
het  aanzijn  geroepen  worden  ,  zoo  zal  eene  naauwkeurige' 
waarneming  van  het  voedingsproces  ,  de  gesteldheid  des  bloeds, 
waarin  soms  vet  in  groote  hoeveelheid  aangetrolfen  wordt, 
de  toestand  van  de  vegetative  organen  ,  licht  over  liet  aan- 
wezen  van  het  gebrek  verspreiden.  Scheuring  van  een  zoo¬ 
danig  hart  is  slechts  vier  malen  waargenomen,  en  wij  heb¬ 
ben  boven  gezien  dat  rupturen  bijna  altoos  in  het  linker- 
hart  voorkomen  en  deze  ziekte  ia  het  regterhart. 


BLAAUWZUCHT,  CYANOSIS. 

Deze  ziekte  vindt  hier,  als  gebrek  der  eerste  vorming  eene 
plaats,  ofschoon  zij  nietenkei  als  een  gevolg  van  zoodamV 
gebrek  moet  beschouwd  worden.  In  zooverre  echter  eene  ge- 
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Vrekkige  vorming ,  als  naaste  oorzaak  geldt,  behóórt  zij  hier 
afgehandeld  te  worden. 

Het  wezen  dezer  ziekte  berust  op  eene  gebrekkige  sluiting 
of  geheel  openblijven  van  zoodanige  openingen  ,  die  in  den 
normalen  toestand  moeten  gesloten  zijn  ,  en  waardoor  ver¬ 
menging  vau  het  slagaderlijke  en  aderlijke  bloed  plaatsheeft. 

Openbiijven  van  het  foramen  ovale  komt  hier  in  de  eerste 
plaats  in  aanmerking.  Heeft  geene  sluiting  dezer  opening 
door  spierzelfstand  igheid  ,  of  door  de  valvula  plaats  ,  zoo  ont¬ 
staan  vroeg  of  laat  de  verschijnselen  der  blaauwzucht.  De 
randen  dezer  openingen  worden  peesachtig,  spierachtig  ,  zelfs 
vereelt  aangetroffen. 

In  sommige  gevallen  is  het  klapvlies  op  verschillende  wijze 
doorboord.  Onvolkomene  sluiting  door  het  klapvlies  ,  zoodat 
eeno  kleine  opening  overblijft ,  heeft  Bizot  bij  ^  der  voor¬ 
werpen  aangetroffen  ,  waar  echter  geene  verschijnselen  van 
blaauwzucht  waren  opgèmerkt. 

Openblij  ving  van  den  ductus  Botalli  komt  zeldzaam  voor  en 
dan  steeds  vergezeld  van  andere  dergelijke  gebreken  van  het 
hart.  Ook  gemeenschap  tusschen  de  beide  kamers  onderling 
wordt  zonder  openbiijven  van  het  foramen  ovale  aan  getroffen. 
Otto  vond  bij  een  meisje ,  dat  de  regler  boezem  ontbrak  en 
de  aderen  zich  onmiddellijk  in  de  regler  kamer  uitstortten. 

Menigvuldiger  echter  komt  deze  doorboring  met  openblij- 
ving  van  het  for.  ovale  en  van  een’  ductus  arteriosus  voor. 
Meestal  bevindt  zich  de  doorboring  aan  de  basis  ,  zij  is  meestal 
direct  of  in  scheeve  rigting.  De  randen  zijn  meestal  glad  , 
vleeschachtig ,  peesachtig  ,  zelfs  kraakbeenachtig.  De  door¬ 
boring  komt  voor  van  2  —  12  lijnen,  tot  geheel  gemis  van 
het  septum. 

Ook  de  oorsprong  der  groote  slagaderen  is  soms  oorzaak 
van  blaauwzucht ,  en  zoodanige  voorwerpen  leven  korter.  De 
verscheidenheden  van  deze  afwijkingen  zijn  vele,  zoodat  bijna 
iedere  denkbare  afwijking  kan  voorkomen. 

Het  is  eene  belangrijke  vraag  of  alle  deze  gebreken  enkel 
als  aangeboren  moeten  beschouwd  worden.  Omtrent  de 
perforatie  van  het  septum  der  kamers  of  boezems  is  het 
mogelijk  ,  dat  eene  andere  wijze  van  ontstaan  kan  aange¬ 
nomen  worden.  Meckel  en  Abernethy  houden  de  we¬ 
deropening  van  het  foramen  ovale  bij  longziekte  voor  moge- 
lyk,  en  er  kan  dus  eene  andere  wijze  van  ontstaan  niet  geheel 
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ontkend  worden.  Men  heeft  opgemerkt ,  dat  eene  buitenge¬ 
wone  grootte  van  de  valvula  Eustachii  menigvuldig  zameu 
valt  met  openblijven  van  het  eironde  gat;  hierdoor  wordt 
nn  do  vloed  des  aderlijken  bloeds  naar  tiet  eironde  gat  en 
den  linker  boezem  begunstigd. 

Men  treft  dikwijls  geene  verschijnselen  van  cyanosis  bij 
de  bovengenoemde  gebreken  aan  ,  slechts  in  die  gevallen ,  dat 
eene  ongelijkmatige  sterkte  der  wanden  van  de  gemeenschap 
oefenende  holten  aanwezig  is.  J.  Cloquet  en  Louis  heb¬ 
ben  aangetoond,  dat  bij  gelijkmatige  sterkte  het  bloed  toch 
niet,  of  in  hoogst  geringe  hoeveelheid,  den  weg  dezer  abnor¬ 
male  openingen  volgt. 

Meestal  is  eene  centrische  of  excentrische  hypertrophie  van 
liet  regter  hart  aanwezig  ,  minder  algemeen  is  eene  hyper¬ 
trophie  van  het  linker  hart.  Het  hart  zelve  verliest  bij  dezen 
toestand  deszelfs  vorm  en  wordt  in  ligging  veranderd,  terwijl 
soms  teekenen  van  ontsteking  van  het  hart  of  van  het 
pericardium  den  dood  voorafgaan. 

Bij  eene  zoodanige  abnormale  opening  worden  de  ostia  niet 
zelden  ,  en  vooral  liet  ostium  arteriosum  dextrum  vernaauwd 
gevonden,  hetgeen  van  niet  geringen  invloed  is  op  de  rigting 
van  den  bloedstroom  door  de  ongewone  openingen.  Eveneens 
vond  men  vernaauwing  der  longslagader  of  vermindering 
van  het  lumen  door  verbeeningen ,  pseudomembranen ,  enz.- 

Wij  hebben  reeds  in  het  1ste  stuk  van  dit  werk  over  de 
cyanosis  gesproken  en  dezelve  beschouwd  als  gelegen  in  eene 
gebrekkige  decarbonisatie  ,  in  eene  aderlijke  gesteldheid  des 
bloeds.  Morgagni,  Kreysig  en  L  o  u  i  s  willen  slechts 
dezen  soms  voorbij  gaande  n  toestand  ,  welke  ook  bij  de  vrucht, 
ofschoon  gemengd  bloed  bevattende  ,  niet  wordt  aangetroffen , 
verklaren  uit  eenen  verhinderden  toevloed  van  het  aderlijke 
bloed  naar  het  hart  en  de  longen,  welke  door  bemoeijelij- 
king  van  de  intreding  des  bloeds  in  den  boezem  begunstigd 
wordt.  Mij  schijnt  deze  verklaring  niet  afdoende. 

Bij  de  vrucht  vloeit  wel  een  gemengd  bloed ,  maar  daar 
is  de  werkzaamheid  der  huid  hoogst  gering  ,  daar  is  geene 
spijsvertering,  en  de  gevolgen  van  dien;  de  longen  hebben 
geen  deel  aan  de  bloedmaking ,  de  longen  van  het  foetus 
worden  door  de  placenta  vertegenwoordigd.  Bij  het  foetus 
is  nog  geene  consumptie  van  stof,  alles  is  voeding,  vermeer¬ 
dering  van  stof,  geene  stofwisseling  in  den  zin  van  een  vol- 
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wassen  individu.  Deze  vergelijking  is  dus  onlogisch.  De 
verschijnselen  van  cyanosis  openbaren  zich  soms  zelden , 
soms  slechts  weinig  vóór  den  dood  ,  soms  eerst  na  langere 
jaren ;  zij  worden  opgewekt  door  alle  zoodanige  toestanden  , 
welke  de  beweging  des  bloeds  veranderen,  b.  v.  aanvallen 
van  kinkhoest  enz.  Wij  stemmen  gereedelijk  toe  ,  dat  deze 
toestanden  de  uitwendige  verschijnselen  verhoogen,  dat  deze 
toestanden  eerst  na  jaren  zich  openbaren  ,  dat  zij  soms  kort 
vóór  den  dood  eerst  verschijnen.  Waar  blijft  men  echter 
met  die  gevallen,  waarin  deze  verschijnselen  constant  zijn, 
zooals  ik  meermalen  waargenomen  heb?  hoe  zal  men  de  ver¬ 
mindering  der  fibrine  en  bloedbolieljes  in  het  bloed  bij  zoo¬ 
danige  gebreken  verklaren?  A) 

Zoolang  slechts  eene  opening  maar  geene  belangrijke 
doorvloed  van  het  aderlijke  in  het  slagaderlijke  bloed  in  het 
hart  geschiedt  ,  openbaren  zich  geene  verschijnselen  ,  maar  bij 
hevige  gemoedsaandoeningen  ,  hevige  aanvallen  van  hoest  en 
dergelijke,  ontstaat  eene  onregelmatige  of  liever  snelle  op¬ 
volging  van  systole  cn  dyastole  des  harten  ;  daardoor  wordt 
het  hart  eensdeels  te  sterk ,  anderdeels  te  snel  uitgezet  ,  de 
bloedsomloop  in  de  longen  beantwoordt  niet  aan  deze  hevige 
beweging,  is  niet  in  evenredigheid  zoo  snel;  nu  treedt  het 
bloed  van  het  nitgezette  regter  hart  naar  het  linker ,  de 
verschijnselen  van  blaauwzucht  vertoonen  zich  snel  en  met 
dezelfde  snelheid  als  hierdoor  de  stofwisseling  wordt  belem¬ 
merd.  Keeren  zoodanige  aanvallen  menigmaal  terug ,  zoo 
ontstaat  uitzetting  van  het  regter  hart ,  door  de  spanning 
worden  de  haarvaten  geprikkeld  ,  de  impulsie  tot  hypertro- 
phie  is  gegeven  en  met  deze  de  toenemende  verschijnselen 
van  cyanosis  ,  die  tot  den  dood  voert.  Op  zoodanige  wijze 
laat  zich  zelfs  het  wederopenen  van  een  zwak  gesloten  fora- 
men  ovale  bij  phlliisis  verklaren,  waar  de  capaciteit  der 
longen  afneemt ,  het  bloed  ver  hindert  wordt  in  de  longen 
met  evenredige  snelheid  te  vloeijen.  Naarmate  nu  de"ope- 
ning  grooter  is  ,  zullen  deze  vermengingen  des  bloeds  me- 
nigvuldiger  plaats  vinden.  Ea  moet  niet  door  zoodanige 
onregelmatige  bewegingen  van  het  hart,  wier  regelmatigheid 
normaal  tot  volkomenheid  gestegen  is ,  de  kracht  des  har¬ 
ten,  de  kracht  der  voortstuwing  verbroken  zijn?  Voorzeker  , 


i)  1’ Her i  tier,  Cliimie  pathol,  png.  276. 
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de  peripherische  beweging  des  bloeds  moet  daardoor  belem¬ 
merd  zijn.  Op  zoodanigen  toestand  van  het  hart  berustten 
welligt  vele  gevallen  van  aamborstigheid ,  angina  pectoris  , 
epilepsie. 

Hoe  ligt  wordt  de  beweging  van  het  hart  door  eene  ver¬ 
meerderde  beweging,  door  geestrijke  dranken,  vrees,  enz. 
verhoogd  ,  hoe  menigvuldig  moet  dit  bij  perforatiën  enz. 
aanleiding  geven  tot  vermenging  des  bloeds  en  de  gevolgen 
van  dien  ;  vandaar  de  stabile  verschijnselen  in  sommige  ge¬ 
vallen.  Wij  kunnen  cyanosis  vóórtbrengen  door  enkele  om¬ 
snoering  van  een  lid.  De  verschijnselen  zijn  dus  uit  ver¬ 
hindering  in  den  aderlijken  bloedsomloop  en  verhinderde 
decarbonisatie  zaniengesteld.  '  v 


ZIEKTEN  DER  ADEMHALINGSWERKTUIGEN. 

HET  BOKST  VLIES. 

In  geen  deel  laten  zich  de  outslekingsprocessen  zoo  in  hun¬ 
ne  verschillende  voortbrengselen  kennen  ,  als  op  de  vrije  op¬ 
pervlakte  van  het  borstvlies  ,  daar  niet  alleen  deze  toestan¬ 
den  zeer  menigvuldig  voorkomen  ,  maar  zelfs  in  alle  pha- 
sen  der  ontwikkeling  worden  aangetroffen. 

De  ontsteking  van  het  borstvlies  ( Pleuritis )  komt  vooral 
aan  het  gedeelte  des  middenrifs  en  der  ribben  voor ,  min¬ 
der  aan  de  oppervlakte  der  longen  en  Veder  menigvuldiger 
in  het  sereuse  overtreksel  van  de  insnijdingen  der  long- 
kwabben  ,  waar  door  de  aanwezigheid  van  een  grooter  getal 
bronchiaal  vaten  ,  de  rijkdom  aan  vaten  dns  grooter  is. 

De  pleuritis  vergezelt  ontstekingen  van  naburige  organen 
of  komt  zelfstandig  voor,  en  is  meer  algemeen  of  op  kleinere 
gedeelten  beperkt.  In  sommige  gevallen  is  zij  met  hevige 
verschijnselen  gepaard  en  wijkt  spoedig  ,  terwijl  zij  in  andere 
menige  sub-  en  objectieve  verschijnselen  aanbiedt  en  in  den 
beginne  nogtans  de  belangrijkste  vorderingen  of  in  de  ge¬ 
vaarlijkste  uitgangen  der  ontsteking  overgaat. 

De  daadzaak,  dat  bijna  in  alle  lijken  aanhechtingen  der 
pleura  worden  aangetroffen,  heeft  vroeger  zelfs  tol  de  stelling 
aanleiding  gegeven  dat  deze  adhaesien  normaal  waren.  Noch 
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uit  ontleedkundige,  noeh  uit  physiologische  gronden  kan 
men  dit  echter  aaunemen  en  Baglivius  had  regt ,  als  kij 
zeide,  dat  vele  pleuritides  van  geene  pijn  vergezeld  waren. 
Hoe  ligt  toch  wordt  eene  geringe  pijn  over  het  boofd  gezien 
en  hoe  groot  is  het  getal  dergenen  ,  dio  ten  eenigen  tijde 
pijnen  in  de  borst,  stekingen,  verkoudheden  en  dergelijke 
hadden.  Zoodat  men  gerust  mag  aannemen  dat  deze  schiju- 
weefsels  ,  immer  het  gevolg  van  primaire  of  secundaire  ont¬ 
stekingen  zijn  ,  waarbij  nog  kan  gevoegd  worden  ,  dat  in 
zoodanige  holte  alle  uitgang,  iedere  oplossing  of  liever  ver¬ 
wijdering  van  liet  exudaat  afgesloten  is.  Uit  dien  hoofde 
is  ook  het  exsudaat  geheel  aan  den  assimilerenden  invloed 
(den  levensinhoud  van  liet  omringende  weefsel)  onderworpen 
van  den  bodem  van  zijn  ontstaan,  en  de  grond  der  ontste¬ 
king  stelt  voorts  de  eigenaardige  graad  van  ontwikkeling  of 
de  natuur  vaa  het  exsudaat  daar.  Om  de  duisterheid  van 
dit  proces  in  deszelfs  verschijnselen  is  het  dus  noodignaauw- 
keurig  en  langen  tijd  waar  te  nemen  en  te  onderzoeken. 

Zooals  bij  iedere  ontsteking  wordt  ook  hier  sterke  op¬ 
vulling  van  vaten  gevonden  ,  welke  teedere  en  digte  netten 
vormen.  Op  eenige  plaatsen  is  de  helderroode  kleur  meer 
donker  en  verzadigd  of  gelijk  vormig  ;  deze  punten  zijn  een 
weinig  verheven  ,  in  den  beginne  afgescheiden  en  in  gerin¬ 
ger  aantal  ,  zij  vloeijen  allengs  te  zamen  en  zijn  omgeven 
van  eenen  kring  van  sterk  gevulde  vaten.  Tevens  ontstaan 
vlekken  en  strepen  ,  evenals  ecchymoses  ,  die  soms  donker 
gekleurd,  soms  ligt  en  als  door  imbibitie  gevormd  schijnen. 
Be  gladheid  van  het  vlies  gaat  verloren  ,  het  wordt  mat  en 
troebel.  Deze  roodheid  breidt  zich  steeds  meer  uit  en  neemt 
soms  de  geheele  uitgebreidheid  in  (Gendr  in).  Meri  be¬ 
merkt  al  spoedig  de  eerste  sporen  van  een  schijnvlies ,  daar 
de  genoemde  punten  kleine  matwitte  of  gele  puntjes  dragen, 
welke  zich  over  de  oppervlakte  verheffen  en  eindelijk  onder 
elkander  versmelten. 

Bij  dezen  toestand  der  pleura  openbaart  zich  meermalen 
in  het  ondergelegene  subsereuse  celweefsel ,  zelfs  tusschen 
de  muscuii  intercostales  en  in  de  buitenste  aangrenzende 
spierlaag  der  borstkas  een  groole  rijkdom  van  vaten,  hier 
en  daar  met  puntsgewijze  ecchymotische  vlekken  en  uit- 
zweeting  in  de  cellen  van  eene  geleiachtige  half  vloeibare 
stof.  In  don  beginne  echter  komen  deze  verschijnselen  er 
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niet  altoos  bij  ,  zij  nemen  eindelijk  bij  den  voortgang  van 
liet  proces  der  pleura  af,  zeer  zelden  blijven  begeleidende 
verschijnselen  tevens  bestaan  en  dan  komt  hel  soms  tot  vor- 
ettering,  spekachtige  verdikking,  sereuse  infiltratie  of  ver- 
vveeking.  , 

Deze  ontsteking  is  in  den  beginne  verbonden  met  vermin¬ 
derde  weiafscheiding ,  terwijl  de  nog  afgescheiden  wordende 
dik  is  ;  maar  steeds  zijn  de  boven  beschrevene  pathische  ver¬ 
anderingen  aanwezig ;  men  heeft  dit  het  eerste  tijdperk  of 
dat  der  drooge  ontsteking  genoemd  (Pleurésies  sëches  van 
And  ral).  Dit  tijdperk  gaat  over  in  dat  der  uitzweeting  , 
waarin  alzoo  de  pathische  producten  in  grootere  hoeveelheid 
gevormd  worden.  Het  derde  tijdperk  eindelijk  bevat  de  or- 
ganisering  van  het  pathische  product.  Het  spreekt  van  zelf, 
dat  zoodanige  opvolging  slechts  zelden  zuiver  geschiedt  en 
zelden  naauwkeurig  kan  waargenomen  worden. 

Wanneer  de  ontsteking  spoedig  wordt  opgeheven  of  niet 
zeer  intensief  is  ,  zoo  zijn  de  producten  der  ontsteking  ge¬ 
ring.  De  pleura  wordt  met  eene  zeer  dunne  laag  van  plas¬ 
tische  lympha  overtrokken  naar  den  omtrek  der  vaatop- 
spuiting  en  dit  dunne  meestal  ondoorschijnende  exsudaat 
bedekt  de  ontstokene  roodheid  zoodanig,  dat  men  dezelve 
moeijelijk  ontdekt.  De  uitgestorte  vloeistof  is  eene  geringe 
hoeveelheid  heldere  ,  gele  stof,  of  eene  troebele  ,  roode  of 
bruine  mei  vlokjes  voorziene  wei.  Met  hangt  geheel  van  de 
meerdere  of  mindere  vloeibaarheid  van  het  exsudaat  af  ,  of 
hetzelve  weder  kan  opgeslorpt  worden  en  in  hoe  langen  tijd, 
daar  men  moet  aannemen  ,  dat  de  vaste  zelfstandigheid  niet 
voor  opslorping  vatbaar  is.  Eene  weder vloeibaarmaking 
van  het  exsudaat  ,  door  het  serum  ,  is  niet  denkbaar. 

Wanneer  echter  de  ontsteking  heviger  is  en  niet  beteu¬ 
geld  wordt,  zoo  ontstaan  meer  belangrijke  producten  ,  die 
de  meeste  verscheidenheid  aanbieden, 

De  eenvoudigste  vorm  van  een  vast  exsudaat  heeft  een 
geleiachtige  gesteldheid ,  die  zich  deels  in  lagen  tusschen 
het  ribben-  en  longborstvlies  uitbreidt  ,  deels  als  klompen , 
omgeven  van  eene  geringe  hoeveelheid  vloeibaar  exsudaat  , 
naar  de  laagst  gelegene,  deelen  der  borstvliesholte  afzakt. 
Deze  gelei  is  uit  vezelstof  en  bloedwei  zamengesteld  ,  terwijl 
hier  en  daar  eene  geringe  hoeveelheid  kleurstof  des  bloeds 
aanhangt.  Dit  exsudaat  kan  spoedig  in  organisatie  overgaan» 
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het  kleeft  overal  aan  de  vlakte  der  pleura ,  de  ontwikkelde 
raten  maken  de  verbinding  steeds  sterker  eneindelijk  blijft 
er  niets  dan  eene  cellaag  achter  ,  terwijl  liet  vloeibare  ge¬ 
deelte  opgeslorpl  wordt  1).  Het  gebeurt  echter  dikwijls  dat 
eene  vroegtijdige  stolling  van  het  exsudaat  plaats  heeft,  waar¬ 
door  hetzelve  voor  wederopslorping  geheel  ongeschikt  is ,  of 
dat  eindelijk  heteronome  bestanddeelen  bijgemengd  zijn  en 
het  exsudaat  voor  organisatie  geheel  ongeschikt  maken. 

l)e  pseudomembranen ,  welke  soms  in  meer  of  minder  ge¬ 
tal  lagen  voorkomen  ,  een  vezelachtig  zamenstel  hebben  ,  vast 
aan  het  boistvlios  aanhangen  en  hetzelve  meestal  in  eene 
groote  uitgestrektheid  bedekken  ,  zijn  mat-  of  geelwit  van 
kleur,  soms  ook  bleekrood  of  bruinachtig,  soms  als  met 
vlekken  tot  op  zekere  dikte  ,  zij  zijn  overigens  geheel 
ondoorschijnend.  De  naar  de  pleura  toegekeerde  vlakte  is 
geheel  glad ,  de  vrije  vlakte  bleeker  en  meestal  van  eene  flu- 
weelachtigo  ,  netvormige  gesteldheid.  De  holte  van  het  borst- 
vlies  is  daarbij  meestal  met  eene  helder  bruine  ,  roode , 
troebele  en  vlokkige  vloeistof  gevuld.  Naarmate  het  schijn¬ 
vlies  spoediger  georganiseerd  wordt ,  des  te  geringer  is  de 
hoeveelheid  van  dit  vocht ;  in  het  eerste  geval  zal  de  ont¬ 
steking  langer  duren  en  wel  totdat  het  geheele  vlies  geor¬ 
ganiseerd  is  en  wel  met  een  gunstiger  gevolg;  in  het  tweede 
zal,  door  de  inwerking  van  het  tot  ontbinding  overgaande 
vocht ,  hectische  koorts  en  eindelijk  de  dood  ontstaan.  De 
opslorping,  die  volgens  Hogdkin  steeds  met  koortsachtige 
bewegingen  gepaard  gaat ,  komt  soms  bij  tusschenpoozingen 
of  wel  door  het  bijkomen  van  eene  andere  ziekte  tot  stand. 

Wanneer  eene  hevige  ontsteking  in  korten  tijd  eene  groote 
hoeveelheid  plastisch  exsudaat  voortbrengt,  zoo  wordt  door 
de  spoedige  stolling  ,  geheele  ongeschiktheid  tot  organisering 
tevveeggebragt ,  en  de  verbinding  met  den  moederlijken 
bodem  wordt  verhinderd.  Dan  legt  het  exsudaat  zich  los 
aan  het  borstvlies,  in  den  vorm  van  netvonnige  ,  soms  als 
dakpannen  op  elkander  liggende  platen.  Soms  echter  heeft 


Ik  kan  niet  nalaten  hier  te  vernielden,  dat  de  aanwending  van  vesica- 
toria  in  dezen  toestand  van  een  geleiachtig  exsudaat ,  do  beste  diensten  ver¬ 
schaft.  In  één  geval  heb  ik  gezien,  dat  de  geheele  oppervlakte,  waar  het 
exutorium  gelegen  had,  met  eene  geleiachtige  massa,  ter  dikte  van  eenedun- 
ne  pijpensteel  overdekt  was ,  de  auscultatie  liet  weder  het  normale  ademha- 
liugsgeruisch  hooren. 
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het  exsudaat  geenen  vorm  ,  stelt  vlokken  ,  vezelen  ,  die  soms 
dwarsch  door  de  holte  loopen ,  of  wel  vil tmos vormige 
stremsels  daar;  zij  zijn  meestal  week,  mat  en  bleekgeel  van 
kleur.  De  daarbij  uitgestorte  wei  is  in  zeer  groote  hoeveel¬ 
heid  aanwezig,  met  kleurstof  van  het  bloed  vermengd,  waar¬ 
door  de  coagula  bloederig  gekleurd  worden.  De  vaste  deelen 
van  het  exsudaat  omgeven  de  vloeibare  als  een  zak,  daardoor 
wordt  de  vloeistof  geheel  geisoleerd ,  want  het  omvattende 
coagulum  gaat  geeno  organische  verbindingen  aan. 

De  ziekte  gaat  bij  voortduring  der  ontsteking  in  den  chro- 
nischen  vorm  over  ,  bij  ophouden  derzelve  in  borst- water¬ 
zucht  of  empyema. 

Wanneer  een  zeer  hooge  graad  van  ontsteking  daar  is, of 
wanneer  door  de  toetreding  der  lucht  tot  de  ontstokene 
pleura  of  het  exsudaat  eene  wijziging  in  het  proces  ontstaat  , 
gaat  deze  ontsteking  in  verettering  over;  bij  doorboring  der 
pleura  bij  eene  vomica  kan  men  dezen  toestand  het  best  op¬ 
merken.  Het  borstvlies  wordt  aan  de  oppervlakte  vuil  grijs 
en  troebel,  er  wordt  eene  kleverige  dikke  vloeistof  afgeschei¬ 
den  ,  die  in  korreltjes  als  eene  laag  aan  hetzelve  hangt  of  in 
de  laagste  plaats  der  holte  zich  ophoopt.  Soms  wordt  zui¬ 
vere  etter  in  groote  hoeveelheid  gevormd  ,  soms  echter  zijn 
er  andere  stoffen  bijgemengd ,  welke  als  een  zeer  week 
pseudomembraan  praecipiteerden  ,  aan  de  pleura  los  aan¬ 
kleven  of  als  coagula  of  vlokken  in  de  vloeistof  drijven. 
Wanneer  de  etter  gemakkelijk  naar  buiten  kan  dringen , 
is  er  hoop  op  genezing  ,  wanneer  de  etter  door  schijnvliezen 
ingeslolen  wordt ,  hoop  op  absorptie  of  vertraging  van  het 
beloop  ,  meestal  echter  volgt  de  dood  spoedig. 

Men  treft  echter  meermalen  verschillende  vormen  van  ex¬ 
sudaat  aan ,  daar  de  ontsteking  een  ander  karakter  kan 
aannemen  ,  ophouden  en  weder  beginnen,  dezelfde  of  andere 
producten  kan  voortbrengen  enz.;  en  op  zoodanige  wijze  vin¬ 
den  wij  soms  in  hetzelfde  lijk  bijna  alle  phasen  van  exsu- 
daatvorming.  Eene  naauw keurige  overweging  van  de  op- 
elkandervolging  dezer  toestanden  kan  een  helderder  licht 
over  de  afwisselende  verschijnselen  bij  het  leven  verschaffen , 
dan  anders  weiligt  mogelijk  ware. 

Behalve  deze  algemeene  producten  van  ontsteking  ,  zijn  er 
nog  andere,  welke  van  eene  bijzondere  geaardheid  zijn;  Hier¬ 
toe  behoort ,  in  de  eerste  plaats ,  de  tubcrculeuse  vorm.  Bij 


130 


Bij  eenen  zoodanigen  toestand  ,  worden  behalve  de  gewo¬ 
ne  producten  tevens  tuberculeuse  cellen  afgezet.  In  het  voor 
organisatie  het  rfteest  vatbare  geleiachtige  exsudaat  ontstaan 
witte,  speldeknopgroote  puntjes,  en  wel  soms  vóór,  soms  ge¬ 
durende  de  vaatvorming.  Ook  in  de  snel  stollende  exsudaten 
wordt  dit  tuberculeuse  proces  opgemerkt.  De  tuberkelmas- 
sa  vertoont  zich  in  witte ,  platte  korreltjes  ,  welke  met  de 
vaten  in  geen  verband  staan.  Eindelijk  vindt  men  deze  tu- 
berkelstof  in  het  purulente  exsudaat,  maar  heelt  Hasse  nim¬ 
mer  dezelve  in  het  ongeorganiseerde  coagulum  gevonden. 
Prikkeling  van  de  omringende  deelen ,  verwekking  eener 
slepende  ontsteking,  voortdurende  afscheiding  van  exsudaat, 
verhindering  van  wederopslorping  zijn  de  gevolgen  der  aan¬ 
wezigheid  van  de  tuberkelstof.  Men  vindt  echter  niet  alleen 
in  het  exsudaat  deze  stof ;  dit  proces  berust  op  eene  alge- 
meene  dyscrasie,  en  daarom  worden  tuberkels  dan  tevens  in 
andere  organen  en  bij  voorkeur  in  de  longen  aangetroffen. 

Men  vindt  soms  coagula  van  bloed  in  het  exsudaat  der 
pleura,  hetzij  tusschen  de  platen  van  het  schijnvlies ,  hetzij 
in  het  vloeibare  gedeelte;  zelfs  heeft  Andral  (Clin.  medic.) 
de  uitstorting  in  de  pleura  ,  uit  enkel  bloed  bestaande,  ge¬ 
vonden,  gescheiden  in  cruor  en  lyrnpha.  Deze  toestand  stelt 
den  haemorrhagischen  vorm  daar. 

Of  eene  afscheidiug  van  gasvormige  stoffen  ,  gedurende  of 
na  de  ontsteking  product  van  dezelve  kan  zijn,  is  nog  geen¬ 
zins  bewezen. 

Yooralsnog  kan  de  aanwezigheid  van  gas  in  de  holte 
der  pleura  niet  anders  dan  aan  doorboring  dezer  holte  toe¬ 
geschreven  worden  of  eindelijk  aan  een  ontbindingsproces 
van  het  exsudaat.  De  verdere  ontwikkeling  of  de  opvolgen¬ 
de  veranderingen  van  het  exsudaat  komen  vooral  daarop  ne¬ 
der,  dat  zij  meer  of  min  spoedig  georganiseerd  worden,  ja 
zelfs  in  bloote  coagula  met  den  tijd ,  neiging  tot  organisatie 
wordt  geboren,  en  dat  de  hoedanigheid  van  de  opvolgende 
veranderingen  afhangt  van  de  oorspronkelijke  gesteldheid  van 
het  exsudaat. 

De  eigenlijke  organisatie  van  het  plastische  exsudaat  is 
nog  niet  volkomen  opgehelderd.  Ofschoon  de  stelling,  dat  de 
kernen  der  bioedbolletjes  in  het  exsudaat  zich  tot  bolletjes 
ontwikkelen  ,  zooals  Vogel  in  zijne  Icones  aantoont ,  voorts 
om  hen  een  kanaal  wordt  gevormd  ,  welke  kanaaltjes  nu 
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zich  onderling  en  eindelijk  ook  met  het  organisme  verbinden, 
geene  moeijelijkheid  tegen  de  aanneming  oplevert,  zoo  heb¬ 
ben  nogthaus  anderen ,  als  Dallinger,  Laënnec, 
Gendrin  en  Hasse  aangetoond ,  dat  de  vaten  van  het 
omringende  weefsel  overgaan  in  het  exsndaat  en  alzoo ,  a 
tergo  ,  deze  verspreiding  van  peripherische  vaten  plaats  heeft 
en  als  het  ware  ,  in  zeker  opzigt  het  gevolg  eener  mecha¬ 
nische  doordringing  van  den  bloedstroom  door  het  exsndaat 
is  J.  Müller  vergelijkt  de  vaatvonning  geheel  met  dien 
in  het  embryo.  Ook  hier  ligt  misschien  de  waarheid  in  het 
midden.  Beide  omstandigheden  kunnen  welligt  plaats  vin¬ 
den  en  in  de  bijzondere  gevallen  afgescheiden  of  gemeen¬ 
schappelijk  de  organisatie  van  het  exsudaat  bemiddelen. 
Hasse  echter  houdt  het  er  voor,  dat  immer  de  vaten  door 
verlenging  van  de  vaten  der  pleura  ontstaan  en  nimmer  oor¬ 
spronkelijk  in  het  pséudoplasma  ;  hij  beweert  dan  ook  dat 
geisoleerde  plasmata ,  vaatvorming  toonende ,  voorheen  met 
de  pleura  bevestigd  waren.  , 

Zoodanige  coagula  ,  welke  eene  zeer  geringe  aantrekkings¬ 
kracht  tot  de  haarvaten  der  pleura  bezitten  ,  prikkelen,  als 
vreemde  ligchamen  de  pleura  tot  ontsteking  ;  er  volgt  uit¬ 
storting  van  een  nieuw  plasma ,  hetwelk  dit  heterogene  lig— 
chaam  afsluit  en  alzoo  voor  het  organisme  onschadelijk 
maakt  ,  terwijl  al  het  vloeibare  opgeslorpt  wordt.  Het  vaste 
bestanddeel  van  zoodanig  heterogeen  exsudaat  daalt  meestal 
naar  beneden  en  wordt  daar  tusschen  de  verdikte  platen  der 
pleura  ingesloten  in  den  vorm  eener  kaasachtige  stof.  Be¬ 
vond  zich  bij  deze  stof  tuberkelmassa  en  gaat  hiermede 
geene  algemeene  tuberculosis  gepaard  ,  zoo  wordt  deze  massa 
dikwijls  in  korrels  verdeeld  ,  tusschen  de  pleuritische  ver¬ 
groeiingen  ,  als  residnum  ,  aangetroffen.  In  zoodanige  geï¬ 
soleerde  massa  wordt  meestal  phosphorzure  kalk  afgezet, 
waardoor  dezelve  in  aardachtige  concrementen  wordt  veran¬ 
derd  en  alzoo  minder  nadeelig  gemaakt,  wegens  het  minder 
vreemdaardige  voor  het  organisme ;  dan  gaan  deze  massa’s 
in  platen  over ,  welke  zich  in  blaadjes  scheiden  laten ,  waar 
tusschen  men  zoodanige  tuberculeuse,  atheromateuse  stof  aan¬ 
treft.  Deze  platen  hangen  innig  met  de  wanden  der  borst¬ 
kas  en  de  oppervlakte  der  longen  zamen.  De  meeste  ver- 
beeningen  der  pleura  bieden  dezen  toestand  aan,  en  daarom 
leidt  Hasse  dezelve  ook  meestal  van  ontsteking  af. 
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Het  gebeurt  somwijlen  dat  het  vloeibare  exsudaat  eenen 
uitgang  naar  buiten  vormt  ( Empyema  necessitatis) .  Dit  ge¬ 
schiedt  het  gemakkelijkst  door  de  zelfstandigheid  der  lon¬ 
gen  en  wel  in  verreweg  de  meeste  gevallen  op  de  onderste 
vlakte  van  den  bovensten  of  middelsten  kwab.  Deze  plaatsen 
zijn  niet  te  zamcn  gedrukt  of  verdigt,  en  stellen  door  aan¬ 
hechtingen  een  gewelf,  als  ware  het,  om  het  exsudaat  daar, 
waardoor  de  uitbreiding  in  de  borstholte  verhinderd  wordt. 
De  vloeistof  doorboort  allengs  deze  welving  en  nu  treedt  zij 
in  de  luchtpijpen. 

Wanneer,  de  perforatie  aan  de  basis  plaats 'heeft,  zoo  blijft 
toch  die  plaats  voor  een  gedeelte  nog  voor  de  lucht  toegan- 
kelijk.  Deze  perforatien  zijn  zelden  meer  dan  2—3  lijnen, 
hebben  gladde  randen  en  zijn  meestal  slechts  ten  getale  van 
een  of  twee  voorhanden.  Het  parenchyma,  in  de  nabijheid 
van  deze  kanalen,  is  meestal  grijs  gehepatiseerd  of  elterach¬ 
tig  verweekt.  Vooral  bij  aanwezige  tuberculosis  volgt  de 
dood  op  zoodanige  doorboringen,  ofschoon  voorbeelden  van 
genezing  aanwezig  zijn.  Ook  in  het  voorste  mediastinum 
heelt  men  deze  uitstorting  aangetroffen. 

Een  meer  gelukkige  uitgang  echter  der  doorboring  is  die 
door  de  wanden  der  borstkas.  Deze  hebben  meestal  tus- 
schen  de  derde  en  vierde  of  vierde  en  vijfde  rib  plaats  ,  soms 
tusschen  de  vijfde  en  zesde  of  hoogstzelden  tusschen  de  zesde 
en  zevende  rib  (Heyfelder).  Er  ontstaat  eerst  oedema 
en  daarna  een  min  of  meer  groot  golvend  gezwel.  Wanneer 
de  uitwendige  huid  of  de  aponeurosen  der  borstspieren  eenen 
te  grooten  tegenstand  bieden,  zoo  ontstaan  er  inliltfatiën in 
het  celweefsel  tusschen  de  spieren,  pijpzweren,  caries  der 
ribben.  De  long  is  bij  deze  perforatie  door  de  borstwanden 
meestal  vrij  van  aanhechtingen  en  geheel  te  zamengedrukt. 
Zal  dus  genezing  plaats  hebben  ,  zoo  moet  deze  zamendruk- 
king  spoedig  ophouden;  dit  kan  echter  niet  geschieden,  als 
de  long  door  dikke  lagen  van  plastisch  exsudaat ,  of  vaste 
en  zelfs  beenachtige  schijnvliezen  omgeven  is.  Hieruit  volgt, 
dat  de  paracenthesis  der  borst  zoo  spoedig  mogelijk  moet 
gedaau  worden. 

In  vele  gevallen  voert  eene  zoodanige  vrijwillige  doorbo¬ 
ring  door  de  longen  of  borstwanden  tot  tijdeliike  of  duur¬ 
zame  genezing »  maar  in  de  meeste  gevallen  geschiedt  dit 
niet  en  vooral  wegens  de  bijkomende  inwerking  der  atmos- 


pherische  lucht ,  waardoor  niet  alleen  het  exsudaat  zelve 
tot  ontbinding  wordt  gestemd ,  maar  omdat  ook  de  lucht  de 
zelfstandigheid  der  longen ,  het  slijmvlies  der  luchtpijpen 
tot  eene  doodelijke  ontsteking  prikkelt.  Davy  vond  het 
gas  in  de  borstholte  bij  pneumothorax  uit  0,92  stikstof  en 
0,08  koolstofzuur  tezamengesteld  ,  hetgeen  op  eene  duidelijke 
ontbinding  van  het  exsudaat  wijst. 

Het  zeldzaamst  wordt  er  eene  fistuleuse  doorboring  van 
het  diaphragma  daargesteid  ,  waardoor  het  exsudaat  zich  in 
de  buikholte  ontlast  of  wel  achter  het  buik  vlies  om  ,  langs 
den  psoas  tot  aan  de  knie.  Daar  nu  het  proces  der  ontste¬ 
king  de  pleura  op  zoo  verschillende  wijze  aandoet,  zoo 
moeten  ook  de  gevolgen  van  heterogene  producten  vooral, 
in  eenen  niet  geringen  graad  de  materiele  en  dynamische 
toestanden  der  organen  van  borst-  en  buikholten  belemme¬ 
ren.  Do  long  der  lijdende  zijde  vooral  wordt  door  het  steeds 
groeijende  vloeibare  exsudaat  omgeven ,  zamengedrukt  , 
naar  boven  gedreven,  geatrophieerd ,  ja  zelfs  zoodanig,  dat 
zij  als  eene  dunne  laag  in  het  bovenste  gedeelte  der  borst¬ 
kas  tegen  de  wervelen  aangedrukt  is.  Ik  heb  eenmaal 
eene  lijkopening  gedaan ,  waarbij  de  linker  long  bij  den 
eersten  blik  geheel  scheen  geconsumeerd  of  verdreven  te 
zijn  ;  zij  bevond  zich  echter  ,  ter  grootte  van  een  kinder¬ 
vuist,  plat  gedrukt  op  de  bovengenoemde  plaats.  Die  helft 
der  borstholte  was  met  een  vloeibaar  exsudaat  voor  twee 
derde  gevuld.  De  long  zelve  is  daarbij  bleek  ,  slap ;  de 
kwabben  onder  elkander  vergroeid.  Wanneer  aanhech¬ 
tingen  bestaan,  wordt  de  long  naar  die  zijden  uitgespannen 
gehouden  en  blijft  voor  de  lucht  toegankelijk  ,  ofschoon  de 
vloeistof  overal  doorhenen  dringt.  Wanneer  deze  zamen- 
drukking  der  long  niet  lang  heeft  bestaan  en  de  long  hare 
elasticiteit  niet  verloren  heeft,  dan  zet  zij  zich  zeer ‘  spoedig 
weder  uit.  Wanneer,  wegens  vergroeiingen  ,  de  uitzetting 
niet  geschiedt,  zoo  blijven  de  onderste  kwabben  meestal  in 
dezen  toestand  van  zamendrukking.  De  andere  long  neemt 
meestal  in  omvang  toe ,  zooals  ook  in  het.  bovengenoemde 
geval  de  regter  long  bijna  voor  een  derde  vergroot  was. 
Het  hart  wordt  niet  zelden  uit  zijne  plaatsing  verschoven  door 
de  toeneming  van  het  exsudaat  ,  deze  verplaatsing  geschiedt 
naar  de  regterzijde  en  eenigzins  naar  boven  ,  zeldzaam  naar 
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onderen.  Wordt  het  exsudaat  opgenomen ,  zoo  neemt  het 
hart  spoedig  weder  de  normale  rigling  aan. 

Het  kan  echter  zijn ,  dat  de  tegenstand  der  tusschenrib- 
bige  spieren  en  van  het  middelrif  niet  in  evenredigheid  staat 
tot  dien  van  do  andere  deelen  of  dat  eene  hevige  uitzetting 
door  de  aangroeijende  vloeistof  daargesleld  wordt ;  in  deze 
gevallen  wordt  het  middelrif  naar  beneden  gedrongen,  de 
tusschenribbige  spieren  puilen  uit  en  zelfs  worden  de  on¬ 
derste  ribben  opgeheven.  De  steek  van  het  hypochondriiiixi 
wordt  uitgezet,  lever  en  milt  puilen  uit  en  wel  in  koogere 
mate  ,  als  de  lijder  zit.  Deze  toestand,  die  zelden  waarge¬ 
nomen  wordt  bij  beginnende  pleuritis  schijnt  meer  af  te  han¬ 
gen  van  eene  verslapping  en  gebrekkige  contractiliteit  dezer 
deelen ,  wegens  gebrekkige  innervatie  en  daardoor  teweegge- 
bragte  paralysis.  Wanneer  echter  het  exsudaat  verwijderd 
wordt  neemt  de  borstkas  hare  vorige  ruimte  weder  in,  en 
wordt  niet  zelden  eenigzins  vernaauwd.  Deze  vernaauwing 
kan  zoowel  afhangen  van  eene  belette  wederuitzetting  der 
longen,  door  aanhechtingen,  schijnvliezen,  vergroeijiug  des 
parenchyms  ,  van  voortdurende  paralysis  des  middelrifs  en 
der  buikspieren,  waardoor  de  long  zich  uitzet  naar  de  zijde 
van  de  buikholte  en  de  borstkas  ingedrukt  wordt ,  hetgeen 
aanleiding  tot  verkrommingen  van  de  ruggegraat  en  scheeve 
houding  des  ligchaams  kan  geven. 

De  meestgewone  gevolgeu  van  pleuritis  zijn  voorzeker  de 
vergroeiingen  der  longen  met  liet  ribbenviies  en  der  long- 
kwabben  onder  elkander. 

Men  onderscheidt  twee  soorten  van  deze  aanhechtingen  , 
nl.  de  celweefselplateu ,  zich  over  eene  meer  of  minder 
groote  uitgestrektheid  verspreidende,  en  de  bandachtige  aan¬ 
hechtingen  ( Habenae ),  welke  glad  ,  van  een  met  de  sero- 
sa  volkomen  overeenkomend  maaksel  zijnen  welke  tusschcn 
de  platen  der  pleura  verloopen.  Zij  bestaan  eveneens  uit 
verdigt  celweefsel ,  met  epitheliale  cellen  bedekt  ,  bezitten 
sterke  bloedvaten  en  nemen  zelfs  vet  in  hun  weefsel  op.  De 
ontsteking  dezer  gewrochten  is  niet  bewezen.  Zij  worden 
soms  door  opslorping  verdund,  en  wel  eerst  in  liet  midden, 
scheuren  vaneen  en  terwijl  de  einden  zich  zamentrekken  , 
blijft  er  niet  dan  eene  witte  verdikking  terug  (Beclard, 
Dupuyt  re n). 

Zeer  menigvuldig  is  de  zamenstelling  van  pleuritis  met 
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tuberculosis  der  longen;  in  zoodanige  gevallen  prikkelen  de 
tuberkels  de  pleura ,  veranderen  door  deze  aanhoudende  ir¬ 
ritatie  dezelve  in  eene  spekachtige  massa,  de  prikkeling  gaat 
verder ,  deelt  zich  aan  de  pleura  costalis  mede  ,  en  op  deze 
wijze  wordt  eene  vereeniging  van  de  tussckenribbige  en  an¬ 
dere  vaten  met  het  parenchyma  der  longen  daargesteld. 

Wat  de  uitbreiding  der  pleuritis  betreft  ,  zoo  is  zij  zeld¬ 
zaam  in  beide  borsthelften ,  komt  even  dikwijls  in  de  regter 
als  inde  linker  voor,  maar  die  der  linker  zijn  veel  gevaarlijker. 

De  pleuritis  is  eindelijk  plaatselijk  ,  de  oorzaken  daarvan 
zijn  algemeene.  And  ral  onderscheidt  5  soorten  van  dezen 
aard,  nl.  :  wanneer  het  exsudaat  tusschen  het  ribbevlies  en 
de  lougen  ,  op  sommige  plaatsen  ,  bepaald  is  ;  als  het  zich  tus¬ 
schen  de  longen  en  het  voorste  of  achterste  mediastinum  be¬ 
vindt  ;  als  het  tusschen  de  basis  der  longen  en  het  middel¬ 
rif  of  eindelijk  tusschen  de  kwabben  de  long  zelve  is. 

Pleuritis  vergezelt  meuigmalen  de  pneumonie ,  zeer  zeld¬ 
zaam  omgekeerd.  Menigvuldig  echter  is  pleuritis  zamenge- 
steld  met  de  ontsteking  van  de  serosa  der  lever  ,  het  middel¬ 
rif,  de  milt  ,  het  buikvlies  over  het  algemeen;  bij  eene  za- 
menstelling  Tan  het  exsudaat  met  tuberculosis  vindt  men  dezen 
toestand  dan  ook  op  alle  deze  plaatsen.  Zamenstelllug  met 
pericarditis  komt  zeldzaam  voor,  en  dit  kan  tot  verschillende 
uitgangen  leiden. 

De  oorzaken  van  pleuritis  zijn  meestal  rheuma  ,  overgang 
van  etter  in  het  bloed  ,  tuberkels  en  andero  gezwellen ,  rup¬ 
tuur  der  longen ,  traumatische  beleedigingen ,  als  borstwonden 
en  breuken  der  ribben. 

Mannen  lijden  in  verhouding  aanmerkelijk  menigvuldiger 
aan  pleuritis ,  dan  vrouwen  ,  evenzoo  voorwerpen  tusschen  de 
15  en  50  jaren. 


J)E  LOXGEIf. 

De  ontsteking  der  longen  ( Pnenmonia )  komt  menigvul¬ 
dig  voor  en  is,  vooral  sedert  de  hulpmiddelen  der  percussie 
en  auscultatie ,  het  voorwerp  van  pathologisch-anatomische 
onderzoek  geworden.  Men  onderscheidt  drie  tijdperken 
van  dezelve,  welker  erkenning  niet  alleen  naden  dood, 
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maar  ook  gedurende  het  leven  ,  met  tamelgke  zekerheid  kan 
plaats  hebben. 

Eerste  stadium  (/ nfdtratio  sanguinea ,  Splenisatio , 
Engouemont ).  Men  vindt  de  long  ,  na  opening  der  borst¬ 
holte  ,  uitgezet,  zij  valt  niet  te  zarnen  ,  maar  blijft  als  op¬ 
geblazen;  de  oppervlakte  is  bruinrood,  hier  en  daar  helder 
en  donker ;  men  vindt  zelfs  eene  grootere  hoeveelheid  kleur¬ 
stof  (melaniue)  in  het  weefsel  der  oppervlakte;  de  glans  van 
het  sereus  overtreksel  is  verloren,  en  wel  des  te  meer,  naar¬ 
mate  de  ontsteking  meer  de  peripherie  aangedaan  heeft.  Do 
long  behoudt  den  vingerdruk  ,  is  minder  taai  en  veerkrach¬ 
tig,  broos,  en  de  crepitatie  verminderd  ,  hier  en  daar  echter  nog 
duidelijk.  Bij  de  doorsnijding  vloeit  er  eene  groote  hoeveel¬ 
heid  van  eene  soms  meer  heldere ,  soms  meer  donker  ge¬ 
kleurde,  bloedige,  schuimende  vloeistof  uit.  Het  slijmvlies 
der  fijnere  luchtpijpstakken  heeft  eene  bruinroode  kleur  en 
is  bedekt  met  eene  taaije  ,  roestkleurige,  schuimende  vloei¬ 
stof. 

Door  veel  wasschen  en  maceralie  bekomt  de  long  hare 
natuurlijke  kleur  en  hoedanigheid  niet  weder.  Het  weefsel 
verliest  bij  inspuiting  deszelfs  kleur  aan  de  grenzen  der 
ontsteking;  het  ontstokene  weefsel  behoudt  deszelfs  kleur  ,  en 
daardoor  wordt  het  onderscheid  tusschen  ontsteking  en  hy- 
peraemie  van  verschillenden  aard  bepaalt.  De  ontsteking 
der  longen  kan  zich  in  de  capillaire  vaten  van  het  paren- 
chyma  ,  van  uit  het  slijmvlies  der  bronchiën  of  zelfs  van 
uit  de  pleura  ontwikkelen. 

Het  eigenlijke  wezen  van  dezen  eersten  graad  bestaat  in 
eene  sterke  opvulling  der  haarvaten  met  bloed,  Waardoor 
de  cellen  vernaauwd  en  vaster  worden.  Ook  het  bloed  heeft 
in  de  haarvaten  physische  en  chemische  veranderingen  on¬ 
dergaan  ;  in  dezen  eersten  graad  heeft  er  een  stilstand  in 
de  globuli  des  bloeds  plaats ,  het  pigment  wordt  opgelost  en 
met  het  serum  des  bloeds  vermengd.  De  wanden  der  haar¬ 
vaten  laten  nu  dit  serum  door,  en  inde  fijnste  luchtpijpstak¬ 
ken  worden  alzoo  de  roestkleurige ,  taaije ,  half  doorschij¬ 
nende  sputa  gevormd. 

Tweede  stadium  (Hepatisatio ,  Ramollissement  rouge). 
In  het  midden  van  de  ontstokene  plaats  ontwikkelt  zich 
dit  stadium,  en  wel  in  twee  of  drie  dagen  bij  krachtige  tot 
plastische  exsudaten  geneigde  voorwerpen.  In  zeldzame  ge- 
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Tallen  duurt  het  eerste  tijdperk  langer  en  gaat  in  de  vor¬ 
ming  van  heterologe  producten  of  spoedig  in  liet  derde  tijd¬ 
perk  over.  De  long  is  tot  liet  grootst  mogelijke  volumen 
uitgezet,  zwaar,  doorgaans  digt,  zonder  eenig  spoor  van 
crepitatie  ,  van  eene  helder  bruinroode  kleur,  zeer  verweekt, 
zoodat  men  er  gemakkelijk  den  vinger  in  kan  steken  of  het 
weefsel  tusschen  de  vingeren  verwrijven  kan.  Bij  de  door¬ 
snijding  vertoonen  zich  op  de  overal  gelijk  vormige  vlakte  , 
korrelachtige  verhevenheden  ,  welke  gemakkelijk  weg  te 
strijken  zijn.  Deze  granulatiën  schijnen  de  met  exsudaat 
gevulde  longblaasjes  te  zijn,  zooals  uit  de  verschillende  grootte 
kan  opgemaakt  worden.  De  textuur  der  longen  is ,  behalve 
de  grootere  bronchiaaltakken  en  vaten ,  verloren  gegaan  en 
de  massa  gelijk  vormig.  Bij  oude  voorwerpen  heeft  de  vlakte, 
wegens  de  meerdere  afscheiding  van  kleurstof,  een  graniet¬ 
achtig  aanzien.  Bij  cachectische  voorwerpen  is  de  kleur 
grijs  en  groen  met  roode  vlekken.  Zijn  tuberkels  voorhan¬ 
den,  zoo  zijn  zij  verweekt  en  vervloeijen  tusschen  het  onl- 
stokene  weefsel.  Hoe  jonger  en  krachtiger  het  voorwerp 
en  hoe  korter  de  ziekte  van  duur  was  ,  des  te  meer  neigt  de 
kleur  tot  het  zuiver  bruinroode.  De  doorgesnedene  vlakte 
is  meer  droog ,  bij  drukking  of  scheuring  vloeit  eene  niet 
schuimende  vloeistof  uit,  welke  meestal  vuil  bleekrood, 
bleekbruin  of  wijnmoeracktig  van  kleur  is. 

Het  karakter  van  dit  stadium  is  uitstorting  van  ontkleurd 
bloed ,  wei  en  vezelstof  in  alle  tusschenruimten ,  wegens  de 
hoogste  opvulling  der  haarvaten.  Het  weefsel  heeft  zijne 
natuurlijke  eigenschappen  verloren  én  is,  als  het  ware, 
gemacereerd..  De  ontmengde  bloedmassa  heeft  zich  volko¬ 
men  in  eene  gestolde  stof  in  de  luchtblaasjes  veranderd. 

Dc  verhindering  der  ademhaling  is  in  dit  tijdperk  tot  den 
hoogsten  graad  gestegen  in  den  beginne  zijn  de  zoo  hevige 
verschijnselen  van  minder  belang,  maar  worden  dit  eerst, 
wanneer  een  groot  stuk  der  long  is  aangedaan,  en  alzoo  éene 
belangrijke  hinderpaal  tegen  de  normale  verandering  des 
bloeds  word  gesteld.  Deze  verandering  beslaat  vooral  daarin , 
dat  de  noodige  opneming  van  zuurstof  en  de  uitzondering 
van  koolstofzuur  verhinderd  wordt,  het  koolstofzuur  in  kool- 
stofoxydegas  wordt  veranderd  en ,  in  de  hersenen  komende, 
onder  toevallen  van  sopor  en  vergiftiging  doodt.  Deze  ver¬ 
andering  in  de  menging  des  bloeds  ,  de  welligt  gebrekkige 


138 


oxydering  en  verandering  van  de  zamenstellende  deelen  der 
gal ,  brengt  eenen  geringen  geelzuclitigen  toestand  voort,  welke 
vroeger  ten  onregtc  afgeleid  werd  van  eene  gelijktijdige  ont¬ 
steking  der  lever. 

Yoor  de  auscultatie  en  percussie  is  vooral  belangrijk  de  , 
met  het  voortgaan  der  ontsteking ,  veranderde  plaatsing  der 
longen. 

De  onderste  kwab,  welke  meestal  aangedaan  is,  zet  zich 
vooral  naar  achteren  uit  en  stijgt  met  de  punt  soms  tot  aan 
en  over  de  derde  rib,  terwijl  zij  van  voren  slechts  een  paar 
dwarsche  vingeren  breed  te  voorschijn  komt.  De  middelste 
kwabben  en  de  bovenste  helft  der  bovenste  kwab  nemen  bij¬ 
na  de  geheele  voorste  vlakte  der  borst  in  ,  terwijl  de  zij  vlakte 
derzelve  half  door  de  onderste  en  half  door  de  bovenste  kwab 
opgevuld  wordt. 

Het  derde  stadium  ( Infiltratio  pundenta ,  Hepatisatio 
grisea  ,  Ramollissement  gris).  Dit  is  het  tijdperk  der  ei¬ 
genlijke  suppuratie,  van  den  overgang  van  liet  exsudaat  tot 
verweeking.  De  uitzetting  ,  zwaarte  ven  het  gebrek  aan  cre- 
pitatie  zyn  evenals  in  het  vorige  tijdperk.  De  verweeking 
echter  is  belangrijker  ,  de  long  is  broos,  week,  men  grijpt 
er  met  de  vingeren  doorhenen  en  kan  ze  tot  eene  weeke 
pap  wrijven.  De  verettering  bepaalt  zich  evenwel  alleen  tot 
het  exsudaat  ,  want  de  celachtige  structuur  kan  door  was- 
schen  weder  daargesteld  worden.  De  kleur  is  in  dit  tijd¬ 
perk  een  vuilhelder  grijs  of  bleek  stroogeel.  Bij  de  door¬ 
snijding  is  zoodanige  long  korrelachtig,  de  korreltjes  zijn 
echter  onregelmatig,  vlakker  en  vervloeijen  in  de  lucht.  De 
etter  is  overal  verspreid  ,  of  in  de  luchtwegen  vooral ,  of  in 
holten  verzameld.  Uit  de  insnijdingen  vloeit  eene  graauw- 
gele  vloeistof,  en  er  blyven  in  het  weefsel  eenige  vastere  , 
graauwgele  of  roodachtige  korreltjes  terug  ,  welke  men 
niet  met  tuberkels  moet  verwisselen.  liet  slijmvlies  der  bron- 
chien  is  op  de  elterachtige  plaatsen  bleeker  met  eene  heldere 
violctkleur  omgeven.  Door  de  verandering  van  het  exsu¬ 
daat  in  eene  steeds  grooter  wordende  hoeveelheid  pusbol¬ 
letjes  wordt  het  weefsel  tot  den  hoogsten  graad  verweekt. 

In  iedere  luchtcel  heeft  deze  verandering  van  het  exsu¬ 
daat  in  etter  plaats ,  de  verettering  breidt  zich  steeds  meer 
uit ,  en  de  dood  volgt  meestal  voor  de  algeheele  verandering 
van  het  exsudaat. 
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De  vuilgrijze  kleur  der  etterende  long  hangt  af  van  eene 
vermenging  der  kleurstof  met  den  etter;  van  daar  is  de  kleur 
bij  jongere  voorwerpen  meer  die  des  etters.  De  kleinere  takken 
der  longslagaderen  en  aderen  zijn  met  bloedcoagula  en  ve- 
zelstofslremsels  gevuld ,  zoodat  de  circulatie  schijnt  opge- 
houden  te  hebben.  In  sommige  gevallen  heeft  men  daarin 
tevens  etter,  en  ook  in  het  hart  aangetroffen.  Vandaar  moe¬ 
ten  welligt  de  verschijnselen  der  adynamie  verklaard  worden. 

De  veranderingen,  welke  men  gelijktijdig  met  de  long¬ 
ontsteking  in  audere  organen  aantreft ,  zijn  bloedophooping 
en  ontmenging  van  hetzelve. 

De  bron chiaal kieren  zijn  gezwollen  en  geheel  verweekt  , 
haar  weefsel  is  bruinrood  of  heldergraauw  gevlekt ,  bij  au¬ 
dere  voorwerpen  met  instrooijing  van  veel  zwarte  kleurstof; 
de  aderen  van  den  hals  en  het  hoofd  zijn  opgevuld  met  bloed; 
soms  vindt  men  kleine  ecciiymoses  onder  de  conjunctiva.  On¬ 
der  de  arachnoïdea  is  eene  aanzienlijke  hoeveelheid  serum;  in 
de  beide  helften  van  het  hart  vindt  men  zwart  gestold  bloed 
en  vezelstof  coagula  verzameld. 

De  lever  is  bloedrijk,  gezwollen  en  van  middelmatige  vast¬ 
heid  ;  zij  is  donkerder  gekleurd  bij  een  spoedig  volgenden 
dood,  van  eene  bleeke  kleur  en  zonder  elasticiteit,  wanneer 
de  ziekte  lang  heeft  geduurd. 

Do  milt  is  donker  blaauwrood  en  zeer  verweekt;  de  spie¬ 
ren  zijn  donkerrood,  met  belangrijke  maar  zeer  korten  tyd 
durende  stijfheid. 

De  pleura  neemt  meestal  aan  de  ontsteking  van  het  pa- 
renchyma  der  longen  deel  ,  zoodat  peripneumonia  ontstaat ; 
maar  het  exsudaat  is  zeer  gering,  eene  eenigzins  troebele  , 
zelfs  etterachtige  vloeistof  en  zeer  dunne  schijnvliezen.  De 
deelneming  echter  der  pleura  is  niet  constant. 

De  pneumonia  gaat  bij  hare  verdere  ontwikkeling  van  on¬ 
deren  naar  boven  ,  van  achteren  naar  voren  en  van  de  reg- 
ter  naar  de  linker  zijde.  Deze  volgorde  echter  ondergaat 
zeer  veie  wijzigingen.  De  ontsteking  doet  meestal  eene  kwab 
aan,  voordat  zij  eene  audere  aantast  (Pneumonia  lobularis). 
Zelden  gebeurt  het  dat  de  ontsteking  in  de  centra  der  lon¬ 
gen  begint  en  de  omtrek  normaal  is.  Bij  ontsteking  van  beide 
longen  vindt  men  meestal  de  onderste  kwal  der  regter  long 
gehepatiseerd  en  met  etter  doorlrokken  ,  de  bovenste  kwab  en 
de  onderste  der  linker  long  in  het  eerste  stadium.  De  ont- 


% 

140 

steking  zoowel  als  de  verettering  begint  in  het  midden  en 
breidt  zich  zoo  naar  den  omtrek  uit.  De  duur  der  stadia  is 
zeer  verschillend,  maar  in  zes  dagen  kan  reeds  het  derde 
tijdperk  intreden.  Mannen  lijden  menigyuldiger  aan  pneu- 
monia  dan  vrouwen  ,  zij  komt  overigens  in  iederen  leeftijd 
voor.  Ik  heb  voor  eenige  maanden  eene  vrouw  van  79  ja- 
ren  en  een  kind  van  9  maanden  aan  duidelijk  geteekende 
pneumonia  behandeld. 

De  pneumonie  gaat  gaarne  met  ziekelijke  toestanden  van 
andere  organen  gepaard ,  waardoor  niet  alleen  eene  wijzi¬ 
ging  in  de  verschijnselen,  maar  ook  in  den  toestand  van  het 
exsudaat  wordt  voortgebragt.  Bij  zuipers  is  longontsteking 
buitengemeen  menigvuldig.  Zij  gaat  niet  met  de  gewone 
verschijnselen  gepaard ,  breidt  zich  zeer  snel  uit  en  gaat 
spoedig  in  het  derde  tijdperk  over ;  de  bijzondere  toestand 
van  het  bloed  draagt  hiertoe  inzonderheid  bij.  Zij  gaat 
vooris  menigvuldig  met  catharrus  en  tuberculosis  der  longen 
gepaard ;  in  het  eerste  geval  is  haar  begin  centraal ,  in  bet 
laatste  algemeen  verspreid.  Bij  mazelen  is  de  ontsteking 
meestal  centraal  en  opgewekt  door  den  infl  animatoren  toe¬ 
stand  der  mncosa,  bij  pokken  verspreid  en  soms  in  het  sta¬ 
dium  suppurationis  evenals  bij  phlebitis  met  abscessen.  De 
zoogenaamde  typheuse  longontsteking  kan  eigenlijk  niet  op 
den  ïiaam  van  ontsteking  aanspraak  maken,  de  producten 
zijn  dan  ook  meer  ontbondene ,  dan  plastische  stoffen. 

De  onderste  kwabben  worden  het  menigvuldigt  aangedaan 
evenals  de  regter  long  zelve. 

De  dood  kan  in  alle  stadia ,  in  iederen  leeftijd  het  gevolg 
zijn,  de  uitgebreidheid,  constistutie,  complicatie  enz.  zijn 
van  beduidenden  invloed.  De  ontsteking  van  de  linker  long 
en  bovenste  kwal  wordt  het  menigvuldigst  door  den  dood 
gevolgd. 

De  pneunomia  lobularis ,  waarvan  bij  phlebitis  reeds  ge¬ 
sproken  is ,  onderscheidt  zich  door  onderstaande  anatomische 
kenteekenen:  Men  vindt  midden  in  het  gezonde  longweefsel 
ronde ,  afgescheidene  plaatsen  ,  ter  grootte  eener  walnoot  en 
daarboven,  welke  doorgaans  digt,  niet  crepiterend  en  van 
eene  stroogele  of  vuil  bruingele  kleur  zijn.  Zij  hebben 
meestal  het  aanzien  van  abscessen,  zonder  echter  eenen  vloei¬ 
baren  etter  te  bevatten,  maar  zij  zijn  vaster  dan  de  in  het 
derde  tijdperk  verkeerende  deelen  der  longen  ,  slechts  in  het 
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midden  ,  of  hier  en  daar,  zijn  zij  verweekt  en  schijnen  na 
verloop  van  tijd  geheel  in  verweeking  over  te  gaan.  Op  de 
doorsnede  zijn  zij  gelijkvormig  en  mei  kleine  verhevenheden 
bezet;  gewoonlijk  echter  loopt  er  bij  de  doorsnijding  gcene 
vloeistof  uit.  Rondom  zoodanig  absces  is  het  longweefsel  ge- 
hepatiseerd  ,  op  verderen  afstand  gezond  ,  slechts  eenigzins 
vochtiger.  In  de  meeste  gevallen  vond  men  de  takken  der 
longslagader  dezer  plaats  met  geronnen  bloed  of  met  een 
bleek  bruin  vezelstofcoagulum  gevuld.  Deze  etterverzame¬ 
lingen  komen  soms  in  beide  longen  ,  meestal  in  meer  of 
minder  groot  aantal,  voor;  zij  bevinden  zich  meestal  aan  de 
oppervlakte  ,  steken  soms  eenigzins  boven  dezelve  uit  en 
verwekken  partiele  ontsteking  der  bedekkende  pleura,  welke 
of  met  schijnweefsel  bedekt  of  met  de  pleura  der  ribben 
vergroeid  is.  Deze  abscessen  komen  in  verschillende  stadia 
gelijktijdig  voor.  Zoo  vindt  men  in  den  beginne  dezelve  te  be¬ 
staan  uit  zwart  gestold  bloed  ,  dit  wordt  spoedig  ontkleurd, 
vertoont  eerst  graauwe  punten ,  welke  zich  van  het  midden¬ 
punt  uitbreiden,  het  geheel  neemt  de  kleur  van  etter  aan, 
en  het  omgevende  longweefsel  wordt  tot  den  tweeden  graad 
ontstoken.  Wanneer  de  etter  in  het  bloed  was  overgegaan, 
is  de  kleur  geel  ;  wanneer  het  ichor  is .  zoo  is  de  kleur 
vuilgrijs  of  ligtbruin,  de  omgevende  weefsels  zijn  meer  ont¬ 
stoken  en  de  omgevende  verweeking  sterker. 

Bij  opneming  van  kankerichor  vindt  men  staartcellen 
(kankercellen)  in  deze  abscessen  ,  in  hoogst  zeldzame  geval¬ 
len  komt  het  echter  hier  tot  secundaire  kankergezwellen 
(Langenbeck).  De  genezing  van  deze  abscessen  mag  als 
hoogst  zeldzaam  beschouwd  worden. 

Be  hypostatische  longontsteking  bij  grijsaards  voorkomen¬ 
de  ,  door  Piorry,  Hourmann  en  Dechambre  be¬ 
schreven,  is  van  den  volgenden  aard: 

Het  eerste  tijdperk  komt  met  dat  van  de  gewone  pneumo- 
nia  overeen,  slechts  kan  men  de  geïnjecteerde  haarvaten, 
wegens  den  grooteren  om  vang  der  luchtblaasjes  bij  oude  lieden 
beter  onderscheiden.  In  het  tweede  tijdperk  echter  komen 
belangrijke  afwijkingen  voor.  De  ontstokene  long  is  niet  zoo 
zwaar,  zweeft  in  het  water  en  is  niet  zoo  uitgezet.  Er  zijn 
twee  vormen  van  dit  tijdperk  ,  nl. :  bij  den  eersten  vorm  is 
de  vlakte  der  doorsnede  geheel  glad ,  homogeen ,  zeer  don¬ 
ker  gekleurd,  er  vloeit  een  helderrood  vocht  uit,  zoodanige 
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plaatsen  zijn  soms  nog  elastisch,  soms  yervveekt;  bij  den  twee¬ 
den  vorm  is  de  doorsnede  korrelig  ,  de  korrels  zijn  groo- 
ter  ,  soms  regelmatig ,  soms  onregelmatig  ,  al  naarmate  de 
structuur  van  den  ouderdom  meer  gevorderd  is.  De  gehe- 
patiseerde  plaatsen  zijn  meestal  vochtiger.  Inliet  derde  tijd¬ 
perk  is  soms  de  doorsnede  effen  ,  met  onregelmatige,  smalle, 
etterachtige  vlekken,  welke  men  uitdrukken  kan;  soms  vindt 
men  meer  of  minder  groote  granulatien ;  de  verweeking 
echter  is  cvenzoo  belangrijk  als  in  de  gewone  longontsteking. 

Eene  variëteit  bestaat  daarin ,  dat  men  de  etterachtige 
massa’s  in  omschrevene  vlekken  van  1 — 2  lijnen  doormeter 
gevonden  heeft ,  vullende  de  onregelmatig  verwijde  luchtcel- 
len.  Op  dit  onderscheid  dezer  beide  vormen  berust  het  door 
de  schrijvers  aangenomen  onderscheid  van  pneumonia  vesicu- 
laris  en  intcrstitialis.  Het  valt  niet  te  ontkennen  ,  vooral  , 
wanneer  men  in  aanmerking  neemt ,  dat  zwakke ,  lang  ziek 
zijnde  lyders  eveneens  somwylen  de  teekenen  eener  hyposta¬ 
tische  longontsteking  aanbieden  ,  dat  deze  toestand  aan  eene 
mechanische  hyperaemie  (blutsenkung)  haren  oorsprong  ont¬ 
leent.  Daarbij  komt,  dat  bij  deze  pneumonie  der  grijzen  het 
slijmvlies  der  lucht  wegen  rood  en  de  luchtwegen,  in  de  fijn¬ 
ste  takken,  met  eene  troebele,  taaije ,  slij  uiige  vloeistof  ge¬ 
vuld  zijn,  dat  de  pleura  meermalen  deel  neemt  aan  deze 
ontsteking  en  alzoo  dezelve  noch  eene  enkele  hyperaemie , 
noch  eene  zuivere  longontsteking  zij. 

Zuivere  stagnatie  en  zinking  des  bloeds  ontmoet  men  vooral 
bij  typheuse  ziekten ;  zij  neemt  steeds  de  achtervlakten  in  , 
de  long  is  niet  uitgezet ,  het  bloed  eenigzins  schuimend,  wan¬ 
neer  het  bij  de  doorsnijding  uitvloeit;  door  wasschen  brengt 
men  de  long  bijna  tot  den  gewonen  toestand  terug  en  de 
bovenste  of  voorste  helft  is  niet  zelden  bleek  ,  er  zijn  geene 
pntslekingsbolletjes  ,  geene  etter  bolletjes  noch  pseudoplasmata 
aanwezig.  Men  is  zeer  geneigd  zoodanigen  toestand  voor  en- 
gouement  te  verklaren,  waarmede  hij  geene  andere  overeen¬ 
komst  heeft ,  dan  de  blocdverzameling. 

De  resolutie  der  pneumonie  kent  men  nog  zeer  weinig. 
Yolgens  Laënnec  zoude  bij  de  resolutie  in  het  eerste  .tijd¬ 
perk  de  bloedige  infiltratie  verdwijnen,  maar  de  long  toch 
nog  lang  zwaar  en  onvolkomen  elastisch  blijven,  en  het  pa- 
renchyma  met  serum  doordrongen  zijn.  In  het  tweede  sta¬ 
dium  worden  de  gehepatiseerde  deelen  bleeker  ,  blijven  lan- 
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gen  tijd  graauwrood  ,  worden  vochtiger,  dewijl  het  exsudaat 
der  luchtblaasjes  opgelost  wordt.  In  het  derde  stadium  wordt 
de  gele  kleur  der  long  bleeker ,  de  etter  wordt  met  serum 
gemengd  en  de  lucht  dringt  weder  door  ;  er  blijft  ten  laatste 
nog  eene  vuilgele  kleur  over ;  er  wordt  echter  geen  etter 
meer  afgescheiden.  De  slijmafscheiding  der  bronchien  blijft 
nog  lang  overvloedig ;  soms  worden  de  vesiculae  niet  weder 
voor  de  lucht  toegankelijk,  maar  worden  met  granulatien 
gevuld  ,  waardoor  tot  verschillende  organische  veranderingen 
aanleiding  wordt  gegeven. 

Chronische  longontsteking.  Zij  komt  zelden  uit  eene  acute 
longontsteking  voort  ,  valt  meestal  met  tuberculosis  zamen  , 
is  nooit  idiopatisch ,  maar  veeleer  een  secundair  verschijnsel 
bü  andere  ziekten.  Andral  neemt  in  eene  anatomisch  op- 
zigt  twee  soorten  van  dezelve  aan.  Zooals  acute  ontsteking 
van  verweeking  van  het  weefsel  vergezeld  gaat ,  zoo  de  chro¬ 
nische  van  verharding  ,  en  wel  in  twee  verschillende  toe¬ 
standen  nl. :  de  roode  en  grijze  verharding. 

De  grijze  verharding,  ook  witte  hepatisatie  genoemd,  komt 
het  menig vuldigst  voor.  Zij  gaat  meestal  met  tuberkel- 
vorming  gepaard.  Men  vindt  de  aangedane  plaats  der  long  uit¬ 
gezet,  zwaar  en  voor  de  lucht  ontoegankelijk  ;  zelfs  de  klei¬ 
nere  luchlpijpstakkeu  zijn  meestal  met  meer  of  min  vaste, 
witte  stoffen  opgevuld.  Men  erkent  het  eigenlijke  weefsel 
niet  meer;  bij  de  doorsnijding  schijnt  het  eene  grijze,  hier  en 
daar  gele  vlakte,  waarin  zich  witte  streepen  en  kleurstof  taks- 
gewijze  verspreiden.  De  zwarte  massa  is  hard,  men  kan 
dezelve  niet  wegdrukken  of  met  den  vinger  doorsteken,  zij  is 
broos  en  ligt  te  breken.  De  vlakte  vertoont  geene  granula¬ 
tien.  Er  vloeit  bij  de  doorsnijding  niets  uit  en  zelfs  b  j  druk¬ 
king  slechts  eene  zeer  geringe  hoeveelheid  troebele  vloeistof. 
Meestal  zijn  het  de  onderste  kwabben  van  eene  of  beide  lon¬ 
gen  en  strekt  zich  van  onderen  naar  boven  uit ;  het  tuber- 
culeuse  proces  vindt  men  dan  in  tegenovergestelde  rigting. 
De  toestand  ondergaat  echter  vele  afwijkingen ,  naar  den  ou¬ 
derdom  ,  den  duur  der  ziekte  ,  het  karakter ,  de  complica- 
tien  enz.  ,  welke  afwijking  echter  meestal  ten  opzigte  van 
kleur  en  plaats  verschillen. 

De  roodbruine  verharding  is  zeldzamer  en  schijnt  niet 
noodwendig  met  tuberculosis  of  eene  andere  cachexie  zamen 
te  hangen.  Zij  is  meestal  sneller  van  beloop,  met  vochtiger 
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■weefsel  en  geringere  vastheid.  Hasse  heeft  dezen  toestand 
menigmaal  bij  hypertrophie  Tan  het  hart  waargenomen.  Het 
scheen  alsof  deze  toestand  uit  eene  eenvoudige  congestie 
ontwikkeld  werd.  De  ziekelijke  longkwabben  waren  daarbij 
matig  uitgezet,  de  kleur  donkerrood,  het  specifiek  gewigt 
vermeerderd ,  de  vastheid  sterker.  Het  weefsel  was  vast , 
nergens  voor  de  lucht  doordringbaar  en  niet  crepiterend  , 
niet  met  bloed  doordrongen ,  maar  met  eene  roode  wei ;  de 
snij  vlakte  was  glad  en  effen.  Andral  en  Hope  beschouw¬ 
den  de  chronische  longontsteking  als  eene  langzaam  ont¬ 
wikkelde  hypertrophie  van  de  wanden  der  luclitbl aasjes 
en  cellen,  waarin  plastische  stof  afgescheiden  wordt,  welke 
zelfs  eene  kraakbeenige  geaardheid  aannemen  kan.  Door 
deze  hypertrophie  worden  de  luchtblaasjes  en  cellen  te  za- 
men  gedrukt  en  de  kleine  luchtpij  ps  tak  ken  met  coagula  ge¬ 
vuld  5  terwijl  in  de  cellen  en  blaasjes  zelve  een  gedeelte  dezer 
plastische  stof  uitgestort  wordt ,  waardoor  zij  zamenlijmen. 

Longabscessen.  Zij  zijn  etterverzamelingen ,  na  zuivere 
ontsteking  van  het  parenchyma  der  longen  ontstaan.  Zij 
komen  hoogst  zelden  voor,  kunnen  ook  wegens  de  geringe 
hoeveelheid  celweefsel  van  deze  organen ,  de  omstandigheid 
dat  lijders  met  zeer  beperkte  longontstekingen  meestal  ge¬ 
nezen  en  dio  met  uitgebreidere  ,  wegens  etter-infiltratie 
meestal  sterven,  zelden  waargenomen  worden  ;  daarbij  komt, 
dat  men  eene  scheuring  door  mechanische  oorzaken ,  van  eene 
in  den  derden  graad  aangedane  long,  niet  zelden  voor  een 
absces  aanziet  1 ). 

De  omvang  der  longabscessen  is  zeer  verschillend,  van 
eene  noot  tot  eene  vuist,  zij  zijn  echter  meestal  klein.  Het 
absces  heeft  geene  naauwkeurige  wanden,  is  niet  van  schijn¬ 
vliezen  omgeven,  zij  verliezen  zich  T  allengs  in  het  weefsel, 
daar  de  etter  in  den  omtrek  steeds  vaster  wordt  en  eindelijk 
in  het  normale  longweefsel  overgaat.  Zij  komen  meestal 
in  de  onderste  kwabben  voor  en  gewoonlijk  is  er  slechts  een 
voorhanden.  Verzamelingen  van  etter  in  de  longslagaderen , 
aderen  en  lymphatische  vaten  moeten  niet  met  abscessen 
verwisseld  worden.  Deze  abscessen  genezen  na  korteren  of 

i)  Niets  is  belangrijker ,  dan  dat  men  op  zoodanige  omstandigheden,  uit 
onkunde  voortvloeiende  lette.  Ik  herinner  mij  eene  lijkopening  van  eenen 
typhus  lijder ,  drie  dagen  na  den  dood  in  de  hitte  van  den  zomer  te  hebben 
zien  doen.  Overal  was  ontbinding  van  bloed,  exosmose  van  hetzelve  en 
:  ontwikkeling  van  gas,  cn  ontsteking  van  alle  ingewanden  aanwezig!! 
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langoren  tijd,  soms  blijven  zij  jaren  lang  bestaan.  De  gene¬ 
zing  geschiedt ,  doordien  het  omgevend  weefsel  tot  eene  cel¬ 
vezelachtige  korst  verhardt ,  de  bronchiaal vaten  sluiten  zich 
en  zetten  zich  aan  het  blinde  einde  zakvormig  uit. 

Gangraen  der  longen .  De  versterving  der  longen  is  eene 
zeldzame  ziekte  en  schijnt  niet  van  ontststeking  af  te  hangen. 
Het  schijnt  veeleer,  dat  eene  opheffing  der  innervatie , 
door  deze  of  gene  oorzaak ,  het  karakter  dezer  aandoening 
daarstelt. 

Men  heeft  opvulling  van  eene  of  andere  plaats  der  longen 
met  bloed,  verstopping  van  do  daarhenen  gaande  longslagader 
door  coagula,  gevonden;  het  valt  echter  zeer  te  betwijfelen 
of  dit  oorzaak  der  versterving  zij  ,  en  of  het  niet  noodig  zij , 
dat  andere  momenten  daarbij  in  aanmerking  komen.  Schön- 
1  ein  noemt  het  eene  neurophlogose ;  ofschoon  zij  nu  met  de 
neurophlogosen  van  S.  niet  zoo  geheel  overeenstemmen,  zijn 
wij  genegen  bij  verstervingen  het  aandeel  der  in  modo  en  quan- 
liteit  aangedane  zenuwwerking  bijzonder  in  aanmerking  te 
nemen . 

Als  uitgang  der  acute  longontsteking  is  hare  uitgebreidheid 
meestal  beperkt ;  in  het  midden  van  de  gehepatiseerde  plaats 
komt  geene  verettering  tot  stand  ,  maar  er  wordt  eene  ge¬ 
heel  vloeibare  plek  van  blaauwgrijze  kleur  en  stinkenden 
reuk  gevormd.  Was  de  longontsteking  in  het  derde  tijdperk 
overgegaan ,  zoo  is  die  plek  vuilgrijs. 

De  versterving  is  niet  naauwkeurig  omschreven  ,  maar  in 
de  grangraeneuse  pap  bevinden  zich  strengen ,  overblijfselen 
van  de  vernielde  weefsels  ,  die  niet  alle  gelijktijdig  door  het 
proces  ontbonden  worden.  Met  eene  zoodanige  pap  of  brei  - 
achtige  massa  zijn  ook  de  naaste  vaten  gevuld.  De  als  afge¬ 
knaagde  bronchiaal  tak  ken  steken  vrij  in  de  openingen,  uit¬ 
werping  van  het  verstorvene  en  genezing  der  achtergelatene 
vlakten  is  welligt  nog  hoogst  zelden  waargenomen. 

Ten  gevolge  van  chronische  longontsteking  kan  volgens 
Andral  en  Carswel  versterving  ontstaan,  en  wel  in  de 
verharde  plaatsen,  door  afsluiting,  misschien  van  den  bloeds¬ 
omloop. 

Reeds  boven  heb  ik  aangevoerd,  dat  men  deze  versterving 
in  de  meeste  gevallen  ,  als  eene  oorspronkelijke  aandoening 
moet  beschouwen.  Do  waarneming  regtvaardigt  dit  gevoe¬ 
len  volkomen.  Zij  komt  bij  zwakke ,  door  misbruik  van 
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sterke  dranken  ondermijnde  gestellen  meestal  voor  ;  voorts  bij 
epileptici  ,  bij  waanzinnigen ,  bij  septische  invloeden  als  uit¬ 
gang  van  phlebitische  lobulair  abscessen. 

Schröder  van  der  Kolk  heeft  zeer  schoone  onder¬ 
zoekingen  over  de  versteking  der  longen  gedaan  en  mede¬ 
gedeeld.  Hij  vond  aangaande  de  eersle  soort  ( Laënnec )  of 
diffuve  versterving ,  dat  bij  het  uittrekken  eener  aange- 
hechtte  long  een  gedeelte  van  de  onderste  kwab  scheurde  en 
eene  zwarte,  zeer  stinkende  vloeistof,  ter  Hoeveelheid  van 
ongeveer  een  pond  uitvloeide.  Bij  de  injectie  waren  de  fijn¬ 
ste  vaten,  enkele  uitgezonderd,  verstopt.  I)e  lymphatische 
vaten  waren  gedeeltelijk  opgevuld  en  hunne  klieren  gezwol¬ 
len  ,  vuil  grijs  van  kleur  en  volkomen  verweekt.  De  wanden 
der  holte  waren  als  gemacereerd.  De  pleura  der  aangedane 
plaats  was  ontaard,  het  overige  der  longen  normaal. 

De  omschrevene  versterving  der  longen,  of  de  tweede  soort, 
heeft  drie  verschillende  tijdperkèn :  de  vorming  eener  brand¬ 
horst,  het  vloeibaar  worden  van 'dezelve  (liquefactio)  en  de 
vorming  van  eene  gangraeneuse  holte. 

De  brandkorsten  vormen  zich  midden  in  eene  longkwab 
of  aan  tle  oppervlakte  van  dezelve  ;  in  het  eerste  geval  sterft 
de  lijder  meestal  zeer  spoedig  ,  onder  verschijnselen  van  he¬ 
vige  pleuritis,  tenzij  eene  begrenzende  vergroeijing  plaats 
hebbe.  De  brandkorsten  zijn  miskleurig,  van  eene  matige 
vastheid ;  het  longweefsel  is  in  den  omtrek  meestal  gehepati- 
seerd  of  met  serum  doordrongen.  De  aangedane  longkwab 
is  zwaarder  en  van  grooteren  om  vang.  Wanneer  zich  nu  de 
brandkorst  los  maakt,  is  zij  met  eene  ichoreuse  stof  omge- 
ven  en  door  eene  miskleurige  laag  van  plastische  stof  be¬ 
grensd.  Meestal  echter  vervloeit  deze  korst  langzaam  ,  ver¬ 
andert  zich  in  eene  grijs  groene,  zeer  stinkende  breij  waarin 
vezelachtige  stukken  zich  bevinden.  De  slagaderen  sluiten 
zich  meestal  in  en  om  zoodanige  plaats ,  soms  worden  zij 
onbeleedigd  in  de  holte  doortrekkende  gevonden.  De  bron- 
chiaaltakken  zijn  steeds  met  openstaande  einden  naar  de 
holte  gerigt ,  waardoor  deze  verstorvene  massa  zich  eenen 
uitgang  door  de  trachea  verschaft.  Wanneer  de  versterving 
zich  naar  den  omtrek  der  long  uilbreidt,  zoo  vergroeit  deze 
met  het  ribbevlies  of  de  massa  stort  zich  in  de  borstholte 
uit,  er  wordt  empyëma  en  pneumothorax  gevormd,  of  doo¬ 
delijke  bloedingen  hebben  in  deze  rigting  plaats.  Wanneer 
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deze  brandige  massa  verwijderd  is  ,  zoo  vindt  men  eene  glad¬ 
de  ,  met  scliij  uvliezen  omgevene  ruimte,  welke  soms  lang 
kan  blijven  bestaan  en  eindelijk  door  cicatrisatie  gesloten 
wordt.  De  afscheiding  van  deze  holte  neemt  bij  de  gene¬ 
zing  eene  etlerachtigc  gedaante  aan  en  het  schijnvlies  wordt 
eindelijk  tot  een  slijmvlies  veranderd;  het  omgevende  long- 
weefsel  neemt  daarbij  allengs  weder  deszelfs  natuurlijke 
hoedanigheid  aan. 

Het  kan  echter  zijn,  dat  de  wanden  der  holle  eene  icho- 
reuse  stof  blijven  afzonderen,  de  hoedanigheid  eener  zweer 
aannemen ,  met  groeven ,  scheuren ,  kanalen  doortrokken 
worden  ;  op  deze  wijze  wordt  soms  de  niet  omschrevene  ver¬ 
sterving  uit  de  omschrevene  gevormd. 

De  omschrevene  versterving  komt  vooral  aan  de  onderste 
kwabben  der  regter  long  voor  ;  meestal  is  er  slechts  ééne 
holte. 

Bij  tuberculeuse  longtering  wordt  soms  eene  zoodanige 
versterving  van  het  longweefsel  waargenomen,  welligt  ten 
gevolge  van  de  sluiting  der  slagaderen. 

Oedema  pulmonum .  De  longen  zijn  rijk  aan  vaat-  en 
celweefsel  en  zij  moeten  dus ,  evenals  het  onderhuidsche 
celweefsel ,  onderworpen  zijn  aan  eene  weiachtige  infiltratie. 
Een  zoodanig  oedema  nu  kan  berusten  op  eene  geheel  pas- 
sive  doorlating  van  serum,  zamenvallende  met  eenen  anaemi- 
schen  toestand ,  of  op  eenen  ontstekingachtigen  toestand  en 
congestie  van  het  longweefsel.  Yandaar  treedt  zij  als  eene 
oorspronkelijke ,  of  als  eene  begeleidende  ,  of  eindelijk  als 
eene  secundaire  aandoening  op.  Bij  het  passieve  oedema  , 
of  het  eigenlijdige  is  de  omvang  der  long  aanmerkelijk  ver¬ 
meerderd  ,  maar  niet  zoo  sterk  als  bij  pneumonie  ;  de  kleur 
van  het  weefsel  is  geel-  of  blaauwachtig  helder,  doorschij¬ 
nend  ;  de  vingerdruk  blijft  er  lang  in  staan  ;  de  crepitatie 
is  verminderd  ,  de  bloedvaten  bevatten  weinig  bloed ,  het 
uitgestorte  serum  is  kleurloos,  doorschijnend;  zoowel  de 
luchtcellen  als  de  tusschencellen  zijn  er  mede  gevuld;  bij  de 
doorsnijding  vloeit  er  veel  wei  uit  ,  het  aangedane  gedeelte 
is  slap  en  week  ,  zinkt  in  het  water. 

Zoodanig  passief  oedema  is  algemeen  bij  lijken  van  per¬ 
sonen  ,  aan  de  uiteenloopendste  ziekten  gestorven  ,  schijnt  te 
berusten  op  eene  doordringing  van  serum  gedurende  de  pa- 
ralyses  der  longen  ,  kan  soms  ook  een  plotseling  einde  aan 
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het  leven  maken.  Het  vergezelt  meestal  chronische  gebre¬ 
ken  der  klapvliezen  van  het  linker  hart  en  uitzetting  van 
het  regter  hart. 

«ij  liet  oedema  vau  eenen  actieven  aard,  bij  geneigdheid 
der  ontsteking  tot  sereuse  uitstorting ,  bij  verhinderden  om¬ 
loop  des  bloeds  in  de  capillaire  vaten  ,  worden  de  verschijn¬ 
selen  der  pneumonie  op  menigvuldige  wijze  veranderd.  Het 
zoodanig  uitgestorte  serum  wordt  bij  eenen  hevigen  graad 
en  voortduring  der  ontsteking  met  plastische  stoffen  vermengd. 

Het  onderscheid  tusschen  het  passieve  en  actieve  oedema  be¬ 
rust  alzoo  op  deze  criteria,  dat  bij  passieve  geene  troebelheid  van 
de  uitgestorte  wei  en  anaemie  der  haarvaten  plaats  heeft. 
Gezwellen  enz.  welke  de  longaderen  drukken ,  kunnen  eenen 
zoodanigen  toestand  teweegbrengen. 

By  gebreken  der  lever  is  het  oedema  der  longen  zeldzaam, 
bij  het  granuleuse  proces  der  nieren  heeft  men  hetzelve  soms 
gevonden,  terwijl  bij  algemeene  waterzucht,  de  eene  long 
algemeen  vergroeid  en  de  andere  vrij  zijnde  ,  oedema  der 
eerste  long  en  hydrothorax  der  andere  zijde  waargenomen 
werd. 

De  veranderde  physiologische  toestand  van  den  nervus  va- 
gus  schijnt  om  vele  redenen  van  belangrijken  invloed  op  het 
ontstaan  van  deze  aandoening  te  zijn. 

Bij  het  oedema  pulmonum  vertoont  zich  het  slijmvlies 
der luclitwegen,  in  den  activen  toestand,  rood,  bij  den  pas- 
sieven  bleek.  De  sputa  zijn  van  verschillende  kleur  en  ge¬ 
steldheid.  Bij  oedema  en  paralysis  der  longen  ontbreekt 
de  uitwerping  der  sputa. 

Bloeding  en  beroerte  der  longen  ( ffaemoptysis  en  Apo - 
plexia  pulmonum).  De  bloeding  en  de  beroerte  der  longen 
hebben  of  plaats  uit  het  slijmvlies  der  bronchiaallakken , 
{Ilaemoptysis)  of  het  bloed  stort  zich  uit  in  de  luchtcellen 
{Apoplex  ia  pulmonum),  of  de  bloeding  ontstaat  door  bersting 
van  een  bloedvat  (B aemorrhag ia  ■  pulmonum).  Zij  zijn 
voorts  een  oorspronkelijk  lijden  of  ontstaan  bij  opvolging  bij 
andere  gebreken  der  longen  en  in  dit  geval  komen  de  twee¬ 
de  en  derde  soort  het  meest  voor. 

De  enkele  bloeding  der  longen ,  alhoewel  soms  vergezeld 
van  oedema  in  den  omtrek  der  bloeding  of  van  bloedophoo- 
ping  in  de  omliggende  haarvaten,  of  eindelijk,  bij  veel 
bloedverlies  ,  van  eenen  anaemischen  toestand  der  longen , 
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laat  echter  geene  andere  sporen  op  het  slijmvlies  na,  dan 
eene  ligte  roodheid  en  uitstorting  van  bloed  in  de  bronchi- 
aaltakken.  Vandaar  moet  zij  als  eene  bloote  diapedesis  der 
haarvaten  beschouwd  worden  en  kan  ook  bij  ontmenging  des 
bloeds,  b.  v.  scorbuliscke,  plaats  hebben.  Zij  komt  in  de 
jat  en  der  puberteit  menigvuldig  voor  en  is  dan  van  geringe 
beteekenis  ,  gewigtiger  is  zij  als  eene  plaatsvervangende  af¬ 
scheiding  der  maandstonden  of  vóór  het  ontslaan  van  dezen ; 
gevaarlijker  echter  is  zij  ten  gevolge  van  andere  gebreken 
der  longen.  Bij  eenen  menigvuldigen  terugkeer  en  hevig¬ 
heid  der  bloeding,  geeft  de  aanhoudende  Iiyperaemie  aanlei¬ 
ding  tot  andere  gebreken  en  ontaarding  van  het  slijmvlies. 

De  apoplexie  der  longen  bestaat  in  eene  uitstorting  van 
bloed  in  de  luchtcellen  of  het  geheele  long  weefsel }  en  wel 
met  of  zonder  verscheuring  van  hetzelve.  Wegens  deze  plotse¬ 
linge  hindernis  in  de  ademhaling  en  de  verandering  des  bloeds , 
ontstaat  er  eene  oogenblikkelijke  opheffing  dor  levensver¬ 
schijnselen,  die,  in  de  meeste  gevallen  met  den  dood  eindigt. 
Soms  wordt  er  om  het  exsudaat  een  omkleedsel  gevormd  eu 
alzoo  hetzelve  afgescheiden.  Slechts  zelden  wordt  er  bloed 
uit  den  mond  ontlast ,  daar  hetzelve  spoedig  stolt  en  wegens 
de  opgehevene  werking  der  longen  de  expectoratie  verhin¬ 
derd  is. 

Men  verdeelt  de  apoplexie  der  longen  in  die  ,  waarbij  het 
bloed  in  de  luchtcelleii  uitgestort  w  ordt  en  in  die  ,  waarbij 
het  longweefsel  verscheurt.  Bij  de  longen  beroerte  der  eerste 
soort  is  het  meestal  een  beperkt  gedeelte  van  eene  kwab  , 
soms  eene  geheele  kwab.  Wanneer  de  ziekte  echter  plot¬ 
seling  ontstaan  is  eu  slechts  korten  tijd  geduurd  heeft,  vindt 
men  het  omgevende  longweefsel  normaal ,  slechts  zijn  de 
naastbijgelegene  bronchiaaltakken  donkerrood  gekleurd  en  de 
aangrenzende  longvaten  met  zwart  gestold  bloed  voorzien. 

De  apoplectische  plaatsen  beantwoorden  aan  den  vorm  van 
een  longkwabje.  Op  deze  plaats  is  de  long  zwaarder,  uit¬ 
gezet  ,  niet  crepiterend  ,  digt  eu  van  eene  donken  oode , 
zwart  blaauwe  of  pikzwarte  kleur.  Bij  de  doorsnijding  vindt 
men  eeue  gelijk  vormige  ,  korrelige  ,  donker  gekleurde  vlakte, 
de  korreltjes  zijn  vaster  en  onregelmatiger  als  in  het  tweede 
tijdperk  der  longontsteking.  Deze  plaatsen  zijn  niet  of  wei¬ 
nig  verweekt ,  zonder  elasticiteit,  broos,  en  bij  de  druk¬ 
king  vloeit  er  eene  dikke  bloederige  vloeistof  uit. 
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Wanneer  bloedspuwing  met  apoplexie  vergezeld  gaat,  vindt 
men  in  den  'omtrek  van  het  extravasaat  half  vloeibaar 
bloed  gei ufiltreerd  en  de  bronchiaaltakkeu  met  schuimend  en 
half  gestold  bioed  gevuld.  Door  de  gemeenschap  der  lucht 
met  deze  deelen  zijn  zij  helderrood  gekleurd,  terwijl  men 
door  uitspoeling  het  normale  weefsel  weder  kan  aanloonen. 

Volgt  op  deze  apoplexie  de  dood  niet,  zoo  kunnen  nu 
andere  veranderingen  of  de  genezing  volgen.  In  den  be¬ 
ginne  wordt  het  uitgestorte  bloed  in  een  vloeibaar  en  ge¬ 
stold  gedeelte  gescheiden  ,  er  bestaat  overeenkomst  met  de 
roode  hepatisatie  en  er  kan  ontsteking  uit  volgen.  Het  om¬ 
gevende  longweefsel  is  steeds  hyperaemisch  of  oedemateus , 
de  resolutie  volgt  in  korteren  of  la n geren  tijd  en  het  weef¬ 
sel  wordt  weder  normaal.  Heeft  de  resolutie  niet  plaats  , 
zoo  blijlt  het  vaste  gedeelte  van  het  exsudaat  terug,  de  aan¬ 
gedane  plaats  krimpt  ineen  ,  wordt  hard  en  voor  de  lucht 
ontoegankelijk.  Sommige  waarnemingen  schijnen  aan  te 
toonen  (Bouillaud)  dat  om  het  extravasaat  eene  kijste 
gevormd  wordt. 

Wanneer  ontsteking  volgt ,  gaat  de  ziekelijke  plaats  in  et- 
tering  over  ,  het  ziekelijke  wordt  uitgestoten  en  er  blijft  eene 
holte  terug,  of  bij  geheele  afsluiting  van  die  plaats  ontstaat 
er  gangraen. 

De  tweede  soort  der  longberoerte  ,  de  pneumorrhagie  is 
zeldzamer  en  in  dit  geval  stort  zich  het  bloed  in  het  cel¬ 
weefsel  der  longen  uit ,  waarbij  steeds  het  longweefsel 
scheurt  en  het  bloed  ziek  meer  of  minder  uitbreid.  Er  wordt 
eeno  holte  gevormd  ,  gevuld  met  bloed  en  overblijfsels  van 
het  weefsel ,  de  omtrek  is  niet  begrensd  en  de  kleur  verschil¬ 
lend,  naarmate  het  aderlijke  of  slagaderlijke  bloed  de  uitstorting 
daarstelt.  Het  gebeurt  soms  dat  het  bloed  zich  eenen  weg  in 
de  pleuraholte  vormt  ,  wanneer  althans  geene  aanhechtingen 
deze  uitstorting  verhinderen. 

De  oorzaken  van  de  beroerte  der  longen  zijn  mechanische 
dynamische  en  chemische.  Door  lijkopeningen  is  gebleken  , 
dat  deze  ziekte  meestal  met  gebreken  van  de  klapvliezen, 
kamers  of  boezems  van  het  hart  zamenvalt ,  en  waarvan  de 
hyperlrophie  der  regter  hartekamer  het  menigvuldigst  voor¬ 
komt.  Deze  mechanische  verhinderingen  van  den  bloedsom¬ 
loop  ,  zullen  nog  des  te  eerder  beroerte  teweegbrengen  ,  als 
tevens  veranderingen  in  de  textuur  der  longen,  b.  v.  voor- 
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afgegane  ontsteking  daarbij  komen.  De  dynamische  oorza¬ 
ken  kunnen  door  herhaalden  terugkeer  en  hevigheid  eveneens 
beroerte  der  longen  daarstellen  ,  alhoewel  men  dezelve  zeld¬ 
zamer  als  oorzaken  kan  laten  gelden.  Evenwel  schijnt  het, 
dat  eene  hevige  ligchaamsbeweging ,  in  de  hitte  van  den 
zomfer  ,  eene  haemorrhagia  pulmonum  kan  daarstellen  ;  ik 
ben  in  de  gelegenheid  geweest  zoodanig  geval  waar  te  nemen 
waar  tevens  eene  tuberculeuse  toestand  aanwezig  was.  On¬ 
der  de  chemische  oorzaken  kan  men  rangschikken  de  bloeds- 
ontmengingen ,  zooals  scorbut ,  misbruik  van  sterke  dranken. 

De  ziekte  komt  meestal  in  rijperen  leeftijd  voor  en  bevalt 
beide  geslachten  even  menigvuldig. 

De  benaming  beroerte  is  vroeger  alleen  voor  de  hersenen 
gebruikt,  wij  merken  ten  slotte  aan,  dat  deze  benaming  als 
zeer  gepast  moet  beschouwd  worden  ,  daar  men  hier,  even 
als  bij  de  hersenen  ,  met  ophooping,  uitstorting  van  bloed 
met  of  zonder  verscheuring  van  het  weefsel ,  en  opvolgende 
plotselinge  opheffing  der  levensverschijnselen  te  doen  heeft. 

Belette  uitzetting-  der  longen  {^dtelectasis  pulmonum ), 
Deze  ziekte  behoort  tot  die  aandoeningen  ,  wier  wezen  en 
aanzijn  in  lateren  tijd  bekend  is  geworden  en  door  J.  C. 
G.  Jörg  en  E.  JÖrg  meer  bepaaldelijk  beschreven  en  be¬ 
kend  gemaakt  is. 

Zij  beslaat  in  eene  niet  genoegzame  uitzetting  der  longen  , 
doordien  na  de  geboorte  de  lucht  niet  tot  alle  cellen  der 
longen  doordringt  ,  maar  eenige  plaatsen  der  longen  ,  vooral 
de  onderste  kwabben,  on  uitgezet  blijven  ,  alzoo  in  den  foeta- 
len  toestand  blijven  verkeeren  en  naderhand,  of  allengs  door 
de  lucht  doordrongen  worden  of  onuitgezet  blijven,  en  alzoo 
eenen  eigenaardigen  toestand  van  het  longweefsel  daarstel¬ 
len  ,  welke  in  enkele  gevallen  groote  gedeelten  der  longen 
inneemt. 

De  aangedane  plaatsen  zijn  van  eene  blaauwroode  kleur, 
die  des  te  sterker  is,  naarmate  het  kwabje  meer  gelijkma¬ 
tig  ouuitgezet  bleef  en  het  onderscheidt  zich  van  het  gezonde 
gedeelte  ,  door  scherpe  randen.  Deze  gelijkmatige  kleur 
wordt  echter  soms  door  eene  lichtere  afgebroken,  als  eenige 
cellen,  hier  en  daar,  lucht  opgenoinen  hebben.  Een  hoofd- 
teeken  der  Ateleclasis  is ,  dat  de  genoemde  plaatsen  op  de 
oppervlakte  der  long  steeds  eene  verdieping  daarstellen  en 
dat  de  daarover  henengaande  pleura  volkomen  glad  en  glan- 


zend  is.  Eeno  zoodanige  kwab  is  van  veel  geringeren  om¬ 
vang  dan  de  overigen  en  is  tegen  zijne  bronchiaal-  en  vaat- 
takken  ópgetrokken.  Bij  de  doorsnijding  of  drukking  van 
deze  plaatsen,  is  geene  crepitatie  te  bespeuren  ,  tenzij  er 
eenige  cellen  in  die  plaats  uitgezet  waren  geworden ;  er 
vloeit  geen  rood  schuimend  vocht  ,  maar  een  weinig  bleek¬ 
rood  serum  uit.  Be  doorsnijdingsvlakte  is  glad  ,  effen  en 
zonder  korreltjes  of  verhevenheden.  Het  ziekelijke  weefsel 
is  niet  verweekt ,  maar  hard  zonder  taaiheid.  Een  zooda¬ 
nig  stukje  zinkt  iu  het  water  naar  den  bodem.  Wanneer 
een  kind  met  zoodanige  longen  ,  in  de  eerste  dagen  na  do 
geboorte  sterft ,  kan  men  deze  plaatsen  opblazen.  Leven 
echter  zoodanige  kinderen  langer,  dan  gelukt  deze  opbla- 
zing  niet  meer,  of  onvolkomen.  Ontsteking  en  ateleclasis 
hebben,  volgens  bovengenoemde  beschrijving,  geene  over¬ 
eenkomst  met  elkander  en  zijn  naauwkeurig  te  onder¬ 
scheiden. 

Men  moet  als  oorzaak  dezer  aandoening  vooral  aanzien  de 
te  plotselinge  verandering  van  den  bloedsomloop,  te  snelle 
geboorte  ,  te  spoedige  onderbinding  der  navelstreng  ,  onvol- 
komene  ontwikkeling  van  de  werkzaamheid  der  ademhaling- 
spïeren. 

Sommige  schrijvers  noemen  dezen  toestand  carnificatie  der  lon¬ 
gen  ,  waaruit  echter  blijkt  dat  zij  hel  onderscheid  van  dezen 
toestand  en  de  ontsteking  ingezien  hebben.  De  voorkoming, 
van  deze  ziekte,  die  vooral  bij  aanzienlijke  uitbreiding, 
noodwendig  den  dood  moet  ten  gevolge  hebben  ,  berust  alzoo 
vooral  in  de  handen  der  verloskundigen  ,  die  bij  de  geboorte 
moeten  zorgen  voor  de  ruime  ontwikkeling  der  ademhaling. 


OVER  BE  LUCHTWEGEN. 

Het  catarrhale  proces  der  luchtiveg'cn.  Welligt  is  er 
geeue  aandoening  ,  die  zoo  menigvuldig  voorkomt,  als  deze, 
hetgeen  zich  uit  de  physiologische  verrigting  der  adem halings- 
werktuigen  gemakkelijk  laat  begrijpen.  Men  is  tamelijk  al¬ 
gemeen  van  gevoelen  ,  dat  dit  proces  in  eene  ontsteking  van 
het  slijmvlies  der  luchtwegen  bestaat.  Alhoewel  de  plaats 
der  aandoening  soms  zeer  beperkt  is ,  verbreidt  zij  zich  ech- 


ter  meestal  spoedig  en  over  eene  grootere  uitgestrektheid  * 
naarmate  van  deze  uitbreiding  lieeit  men  verdeelingen  naai¬ 
de  zitplaats  gemaakt,  vandaar  Laryngitis,  Tracheilis,  Bron¬ 
chitis  Catarrhosa.  Hoewel  soms  eene  zoodanige  aandoening 
spoedig  voorbijgaat  ,  blijft  zij  soms  zeer  lang  bestaan  ,  keert 
herhaald elijk  terug  en  geeft  door  deze  recidiven,  zoowel  tot 
hardnekkigheid  als  opvolging  van  andere  ziekelijke  veran¬ 
deringen  aanleiding.  Daar  zij  zelve  tot  de  ontstekingen  moet 
gerekend  worden,  is  haren overgang  in eenen meer  duidelijken 
ontstekingstoestand  vrij  menigvuldig.  Men  treft  ook  de  ont- 
stekingsbolletjes  in  de  afscheiding  van  het  slijmvlies  aan  ,  en 
ettering  zoowel  als  plastische  uitstorting  zijn  de  algemeen¬ 
ste  uitgangen..,  Men  moet  echter  niet  over  het  hoofd  zien, 
dat  eensdeels  mucus  en  pusbolletjes  niet  van  elkander 
kunnen  onderscheiden  worden,  en  aan  den  anderen  kant  het 
exsudaat  geene  vaste  verblijfplaats  heeft  op  de  oppervlakte 
der  mucosa ;  slechts  in  enkele  gevallen  ,  bij  eeno  groote 
hoeveelheid  plastisch  exsudaat  en  verhinderde  uitwerping 
blijft  het  exsudaat  aan  de  oppervlakte  kleyen  (croup).  In 
yele  gevallen  is  een  zamenhang  van  dezen  catarrhalen  toe¬ 
stand  met  zenuwaandoening  en  bepaaldelijk  met  opheffing 
der  inner vatie  niet  te  miskennen  ,  zooals  liet  in  den  kink¬ 
hoest  zeer  duidelijk  is.  Zoo  ken  ik  eeu  heer  ,  die  soms 
door  een  formeel  catarrhaal  proces  der  luchtwegen  aange¬ 
daan  wordt ,  bloedontlastingen ,  dilueerende  en  inhullende 
middelen  verergeren  den  toestand  ,  terwijl  nervina  denzelven 
dadelijk  opheffen. 

Men  verdeelt  deze  aandoening  in  den  acuten  en  chroni¬ 
sche  n  vorm. 

Be  acute  zinking  der  luchtwegen  kenmerkt  zich,  in  den 
aanvang  door  kleine  rooskleurige  vlekken,  met  onduidelijke 
grenzen.  Deze  roode  kleur  ontstaat  door  de  opvulling  van 
het  oppervlakkige  haarvatennet.  Spoedig  ontdekt  men  op 
genoemde  vlekken  menieroode  punteh  ,  het  vaalnet  wordt 
donkerder  gekleurd  en  schijnt  meer  in  de  diepte  aangedaan. 
Deze  punten  worden  steeds  menigvuldiger,  worden  streepen, 
vereenigen  zich  allengs  geheel  en  het  slijmvlies  bekomt  eeno 
gelijkmatige  kleur  en  oneffen e ,  fluweelachtige  hoedanigheid. 
Het  epithelium  is  thans  drooger ,  vaster  aanhangend ,  de 
slijmafscheiding  houdt  voor  een  korten  tijd  geheel  op,  wordt 
daarna  vervangen  door  eene  moer  weiachtige  afscheiding,  die 
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allengs  troebel  en  dik  wordt.  Eindelijk  volgt,  bij  verderen 
voortgang  der  ontsteking  eene  afscheiding  van  dik  slijm, 
hetwelk  zelfs  eene  etterachtige  hoedanigheid  aanneenit.  Het 
epithelium  wordt  in  den  vorm  van  epitheliale  cellen  of  schub¬ 
jes  afgestooten  ,  en  wel  in  eene  buitengemeen  groole  hoe¬ 
veelheid.  Soms  heeft  deze  purulente  afscheiding  langen  tijd 
plaats,  zonder  dat  het  epithelium  afgelost  wordt  ,  soms  ech¬ 
ter  wordt  dat  epithelium  afgescheiden  cn  worden  meer  oi 
min  groole  plaatsen  van  hetzelve  beroofd.  De  slijmkliertjes 
zelve  zwellen  op,  worden  soms  geheel  uitgestooten  en  laten 
kleine  zweertjes  achter^  waardoor  eene  verwisseling  met  tu- 
berculosis  kan  plaats  hebben. 

De  zuivere  typhus  op  het  slijmvlies  der  lucht  wegen,  komt 
steeds  in  den  vorm  van  eenen  intensiven  congestietocsland 
voor  ,  met  donkere  ,  violette  kleuring  ,  zwelling  en  oedema 
van  het  slijmvlies  met  afscheiding  van  een  geleiachtig,  soms 
bloedig  gestreept  overvloedig  slijm  ,  en  komt  vooral  in  de 
onderste  longkwabben  voor,  maar  gaat  nimmer  tot  vorming 
van  schijn  weefsels  over ;  de  erkenning  van  dezen  toestand 
berust  op  het  gelijktijdig  bestaan  van  de  overige  verschijn¬ 
sels  en  morphologische  veranderingen  bij  den  typhus. 

De  aflossing  van  het  epithelium  vindt  men  in  dezen  toe¬ 
stand  meestal  ia  den  larynx  en  de  stembanden  en  onder¬ 
scheiden  zich  vooral,  door  diepere  indringing. 

Ten  opzigte  van  den  kinkhoest  heeft  men  geene  anato¬ 
mische  daadzaken,  die  op  het  wezen  van  deze  aandoening 
van  eenigen  invloed  zijn.  Uit  de  grove  empirie  der  behan¬ 
deling  en  de  uiteenloopende  verklaringswijzen  ,  laat  zich  be¬ 
sluiten  ,  dat  deze  ziekte  nog  geenzins  der  verklaring  nabij  is. 

De  influeusa  onderscheidt  zich  in  geenen  deele  van  het 
gewone  zinkingsproces ,  tenzij  men  eene  algemeene  oorzaak 
als  een  bijzonder  kenteeken  wilde  laten  gelden. 

De  stikzinking  is  eene  gehecle  opheffing  der  innervatie,  ge¬ 
durende  het  catarrhale  proces  ,  waardoor  de  uitgestorte  stof¬ 
fen  niet  naar  buiten  ontlast  kunnen  worden. 

Ophooping  van  slijm  in  de  luchtwegen  vindt  men  daaren¬ 
boven,  na  den  dood,  bij  pleuritis  en  typhus,  en  slechts 
de  bijkomende  kenteekcnen  kunnen  eene  ontsteking  van 
hel  slijmvlies  doen  aanneinen. 

Het  is  hier  misschien  de  plaats  ,  met  een  enkel  woord  over 
de  zoogenaamde  catarrhale  pneumonie  (fi ronchopneiimonia , 
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JPneumonia  notha  ,  te  spreken.  Men  verwart  deze  aandoe¬ 
ning  niet  zelden  met  Bronchitis.  De  voornaamste  en  eigen¬ 
lijke  kenteekenen  dezer  aandoening  bepalen  zich  tot  de  wij¬ 
ze  van  ontwikkeling  en  het  resultaat  der  ontsteking. 

De  zinking  der  luchtwegen  breidt  zich  uit  naar  de  lucht- 
cellen  en  wordt  op  zoodanige  wijze  pneumonie.  In  zooda¬ 
nige  cellen  yindt  men  een  wit ,  vast,  of  geel  en  week  ,  dui¬ 
delijk  vezelstoffig  coagulum  ,  hetgeen  naar  de  grootere  bron- 
chiaaltakken  allengs  de  geaardheid  van  slijm  aanneemt.  De 
coagula  hangen  meestal  vast  aan  en  zijn  in  de  grootere  tak¬ 
ken  losser. 

De  overgang  van  dezen  catarrhus  tot  pneumonie ,  geschiedt 
meestal  op  eene  onduidelijke  wijze  met  verschijnselen  van  ge¬ 
brekkige  inhervatie ,  vandaar  verwart  men  dezelve  ook  met 
eene  nerveus  wordende  longontsteking. 

De  chronische  zinking  der  longen  is  in  waarheid  ,  niets 
anders  dan  eene  langzame  acute  zinking ,  om  het  zoo  eens 
uit  te  drukken.  Dit  proces  wordt  in  alle  zijne  deelen  in  de 
lengte  getrokken  ,  of  ontslaat  na  het  acute  proces ,  en  dit 
is  wel  de  eigenlijke  chronische  zinking.  Zij  komt  menig¬ 
vuldig  bij  kinderen  voor  en  kan  soms,  vooral  bij  scrophu- 
leuse  voorwerpen  jaren  lang  duren  ,  tot  zij  eindelijk  in  de 
puberteitsjaren  verdwijnt.  In  den  rijperen  leeftijd  duurt  zij 
zelden  lang  en  in  den  ouderdom  is  zij  weder  zeer  langdurig. 
Zij  veroorzaakt  vernaauwing  van  het  juinen  der  lucht  wegen, 
tot  sluitiug  van  dezelve ,  soms  door  verlies  van  zelfstandig¬ 
heid  vergroeijing  en  volkomeue  sluiting ,  soms  door  hyper- 
trophie  en  verlamming  van  het  weefsel  ,  verwijding  van  het 
lumen.  Yooral  komt  bij  de  chronische  zinking  der  longen 
de  groote  hoeveelheid  van  eene  witte ,  roomachtige  ,  of  geele 
purulente  afscheiding  in  aanmerking  ,  waarbij  blennorrhoe 
en  verwijding  der  bronchien  onstaat. 

De  zoogenaamde  Phthisis  pituitosa  is  niets  anders ,  dan 
deze  overvloedige  purulente  slijmafsckeiding,  gedurende  eenen 
ckronischen  catarrhus  der  luchtwegen. 

vDeze  aandoening  valt  dikwijls  met  gebreken  van  het  hart 
zamen ,  zij  voert  soms  tot  de  daarstelling  van  emphysema 
pulmonum  ,  soms  tot  zamenvallen  der  longblaasjes  ,  sluiting 
van  dezelve  en  atrophie  van  het  longweofel. 

De  overgang  van  den  acuten  in  den  chronischen  vorm  en 
in  genezing  ,  bestaat  in  eene  langzamere  of  meer  spoedige 
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terugkeering  van  het  slijmvlies  tot  zijne  normale  verrigting 
en  wel  bepaaldelijk,  tot  de  minder  overvloedige  afstooting 
der  epitheliaalscliubben  en  het  w  ed  erve  rk  rij  gen  van  zijn  nor¬ 
maal  fiimmer  epithelium. 

Ontsteking  van  het  strot  klepje  {Angina  epiglottidea )  en 
oedema  der  stemspleet  ( Angina  oedematosa). 

Beide  deze  ontstekingen  komen  meestal  onder  dezelfde 
verschijnselen  voor  en  berusten  op  dezelfde  pathische  veran¬ 
deringen  . 

De  ontsteking  dezer  deelen  breidt  zich  niet  naar  onderen 
uit,  maar  de  ontsteking  aan  het  strotklepje  wordt  meerma¬ 
len  vergezeld  of  gevolgd  door  die  der  stembanden  en  omge¬ 
keerd.  Zij  neemt  meestal  de  plooyen  van  het  slijmvlies 
boven  de  stembanden  en  in  den  omlrek  van  den  tongwor¬ 
tel,  de  gehemelte  bogen,  in.  Zij  gaat  vergezeld  van  eene 
zeer  sterke  opzwelling  ,  van  een  uitstorting  van  lympha  in 
liet  celweefsel  onder  het  slijmvlies  ,  is  of  oorspronkelijk  of 
volgt  op  ontstekingen  van  naburige  deelen  ,  zooals  na  ont¬ 
steking  en  verettering  der  amandelen.  Oedema  der  stem¬ 
banden  komt  ook  niet  zelden  als  uitgang  van  tuberculeuse 
verwoestingen  en  phthisis  van  het  strottenhoofd ,  en  in  het 
verloop  der  zwelling  van  de  parotis  bij  Typlins,  voor.  Op 
eene  zoodanige  secundaire  en  latente  wijze  ontstaat  dit  oe¬ 
dema,  in  het  verloop  van  vele  andere  gebreken  der  naby 
gelegene  deelen. 

De  ontsteking  van  het  strotklepje  erkent  men  soms  gedu¬ 
rende  het  leven  aan  de  verhevene  zwelling  achter  de  tong, 
het  slijmvlies  neemt  aan  de  voorzijde  zoodanig  in  om  vang 
toe,  dat  hetzelve  zich  ter  zijde  omkrult,  het  achterste  ge¬ 
deelte  van  het  klepje  den  vorm  eener  diepe  groef  geeft  en 
alzoo  de  inademing  belet.  De  kleur  is  daarbij  verschillend, 
hoog  rood,  roodgeel,  bleekgeel,  meestal  met  roode  puntjes 
bezaaid.  Het  epithelium  is  afgelost ,  door  sereusc  uitstorting 
opgeheven  en  broos.  De  deelneming  der  nabijgelegene  dee¬ 
len  is  niet  constant ;  maar  bepaalt  zich  dan  tot  deze ,  dan 
tot  gene  deelen  van  den  omtrek. 

De  uitgangen  van  het  oedema  glottidis  zijn  verschillend  , 
verharding  ,  atrophie  ,  ontaarding  ,  verettering  enz.  of  de 
dood  volgt  door  verstikking  ,  terwijl  eindelijk  eene  chronische 
ontsteking  kan  nablijven.  Bij  dreiging  tot  verstikking  zal 
men  zijne  toevlugt  tot  inkervingen  moeten  nemen. 
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Ontsteking  van  de  kraakbeenderen  van  het  strottenhoofd 
en  zijnen  omtrek  ( Perich ondritis  laryngea). 

Wanneer  de  ontsteking  zich  niet  alleen  over  het  slijm¬ 
vlies  en  het  ondergelegene  celweefsel  uitbreidt  ,  maar  ook 
het  kraakbeenvlies  en  de  kraakbeenderen  zelve  aantast,  ont¬ 
staan  wel  niet  zoo  belangrijke  uitstortingen,  maar  hier  neigt 
zij  meer  tot  verettering  en  verwoestingen.  Er  ontstaan 
abscessen  ,  die  holten  nalaten  en  tering  ten  gevolge  hebben. 

Meestal  wordt  het  perichondrium  van  het  ringkraakbeen 
aangetast;  de  ontsteking  kan  zich  naar  de  nabijgelegene 
doelen  uitstrekken  en  zelfs  de  uitwendige  beklcedselcn  aan¬ 
tasten  ,  zoodat  doorboring  naar  buiten  plaats  vindt.  Door 
de  aaudoening  van  het  perichondrium  ,  wordt  het  onderlig¬ 
gende  kraakbeen  aangedaan  en  ondergaat  dit  nu  vele  zie¬ 
kelijke  veranderingen,  zooals  verzweering,  afstooting  van 
enkele  stukken  ,  enz. 

9 

Wanneer  op  ecne  of  andere  wijze  de  dood  gevolgd  is, 
vindt  men  dan  in  zoodanige  gevallen  een  meer  of  min 
groote  etterzak ,  die  of  meer  in  de  holte  van  den  larynx  of 
naar  buiten  uitpuilt ;  het  celweefsel  is  in  den  omtrek  spek¬ 
achtig  verhard  ,  verbindt  de  verschillende  deelen  innig  met 
elkander  en  meestal  loopen  fistuleuse  kanalen  in  ver¬ 
schillende  rigtingen  door  hetzelve;  de  spieren  zijn  met  eene 
weiachtige  vloeistof  dóórtrokken,  verweekt  ,  miskleurig  ,  de 
vaten  en  zenuwen  zijn  onduidelijk  te  herkennen.  Het  abs- 
ces  is  van  binnen  met  een  11  u weelachtig  ,  week  ,  rood  of 
grijs  vlies  bekleed  en  met  el  ter  gevuld  ;  het  kraakbeen  is 
doorboord,  broos,  verweekt,  ruw,  soms  miskleurig.  Wan¬ 
neer  de  ziekte  acut  was,  volgt  necrosis  zonder  voorafgegane 
verbeening;  bij  tuberculosis  is  dit  omgekeerd. 

De  genezing  volgt  soms  naar  de  wijze  der  herstelling  van 
het  kraakbeenweefsel. 

De  gevallen  van  deze  aandoening  zijn  zeldzaam,  meestal 
secundair. 

Soms  eiudigt  deze  ontsteking  met  verdikking  van  het 
slijmvlies  ,  waardoor  vernaauwing  van  den  larynx  plaats 
heeft,  zelfs  tot  geheele  sluiting.  Men  heeft  waargeuomen 
dat  het  kraakbeen  oorspronkelijk  de  zitjdaats  der  ontsteking 
zijn  kan. 

Be  ziekelijke  gewrochten ,  welke  aan  het  strottenhoofd 
en  zijnen  omtrek  voorkomen  ,  zijn  van  bijzonder  gewigt  wan- 
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neer  zij  als  breede  of  gesteelde  woekeringen  in  de  holte  der 
luchtwegen  uitsteken ,  en  vernaauwing  van  het  linnen  tenge¬ 
volge  hebben.  Zij  zijn  van  den  volgenden  aard  : 

Epitheliaa! ge  wrochten  ,  zij  stellen  ronde ,  bloemkoolaar- 
dige  of  wratachtige  woekeringen  daar  ,  die  met  eenen  korten 
hals  op  het  slijmvlies  zitten  ,  in  het  groot  eenen  gekwabden 
bladerigen  vorm  hebben,  zeer  teedere,  uit  het  slijmvlies 
verlengde  vaten  hebben  en  uit  epitkeliaalcellen  bestaan.  Zij 
zijn  de menigvuldigst  voorkomende  gezwellen  van  den  larynx, 
en  komen  vooral  na  chronischen  catarrhus  en  croup  voor. 

Cel-  of  slijmpolyp  en  condylomateuse  gewrochten.  De 
polypen  zijn  zeer  zelden,  komen  nog  zeldzamer  in  de  bron - 
chien  voor  en  zijn  van  verschillende  grootte.  Zij  kunnen 
een  langdurig  lijden  veroorzaken  en  met  den  dood  door  ver¬ 
stikking  eindigen.  De  condylomateuse  uitwassen ,  als  spel- 
deknop  tot  erwten  groote  ,  blaauwroode,  harde  of  sponsach- 
tige  woekeringen  ,  staan  soms  digt  op  elkander  en  komen 
vooral  op  de  stembanden  voor.  Zij  zjn  hoogstwaarschijnlijk 
van  eene  syphilitische  natuur. 

Erectile  gewrochten,  als  breede,  losse,  opzetbare  weefsels, 
of  ontwikkeling  van  het  vrije  einde  van  eenen  polyp. 

Y ezelachtige  gewrochten.  Zij  zijn  zeer  zeldzaam  ,  komen 
meestal  aan  den  achtersten  wand  van  den  laryna  voor  en  zijn 
soms  zeer  uitgebreid. 

Kanker.  Deze  gezwellen  vormen  meer  of  min  groote  , 
ronde ,  hoekige  verhevenheden  in  den  larynx  en  kunnen  op 
verschillende  wijze  de  holte  vernaauwen.  Zij  komen  in  de 
bronchien  zelden  voor  en  dan  nog  secundair. 

Eocsndatieve  ontsteking  der  Inchtivegtn  ( Pharyngitis  , 
Tracheitis ,  Bronchitis  exsndativa). 

Deze  ontsteking ,  gekenmerkt  door  de  .uitzweeting ,  in 
korten  tijd,  van  eene  groote  hoeveelheid  vezelstoffig  exsudaat, 
bevalt  vooral  den  larynx  en  de  trachea  met  hare  grootere 
takverdeeling.  De  ontsteking  schijnt  zich  vooral  van  boven 
naar  onderen  uit  te  breiden  ,  zoodat  men  zelfs  een  zoodanig 
proces  in  de  boezems  van  het  voorhoofd  en  in  de  neusholte 
heeft  waargenomen :  in  de  keelholte  en  mondholte  komt  zij, 
onderden  vorm  van  diphtheritis ,  voor  (Bretonneau).  In 
de  luchtcellen  komt  zij  ,  volgens  hetgeen  reeds  vroeger  bij  de 
pneumonie  en  het  catarrhale  proces  der  lucht  wegen  gezegd 
is,  zeer  menigvuldig  voor  ,  maar  hot  is  de  vraag  of  hare 
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natuur  met  deze  ontsteking  geheel  overeenkomt  ,  overigens 
is  wel  het  bewijs  daar,  dat  met  den  leeftijd,  ook  de  tal¬ 
rijkheid  van  zoodanige  ontsteking  in  de  onderste  deelen 
grooter  is. 

De  croup  ( Angina  membranacea) ,  die  als  de  eigenlijke 
hoofdvorm  dezer  ontstekingen  moet  beschouwd  worden  , 
doet  vooral  kinderen  van  2  —  8  j aren  aan;  gevallen  buiten 
deze  jaren  moeten  als  zeldzaamheden  beschouwd  worden. 
Wanneer  de  ontsteking  van  het  slijmvlies  daar  is,  ontstaat 
dadelijk  de  uitzweeting  eener  soms  meer  vloeibare  ,  soms 
vlokkige,  soms  zamenhangende  massa  ,  die  den  larynx,  de 
trachea,  de  grootere  takken  der  bronchien  van  binnen  over- 
trekt,  soms  Ier  dikte  van  1  —  3  lijnen  in  den  vorm  van 
een  buisvormig  schijnvlies.  Van  boven  in  de  trachea  is  deze 
vorm  meestal  het  duidelijkst,  neemt  naar  onderen  toe  af  en 
is  in  de  kleinere  bronchiaaltakken  onvolkomen ,  hel  exsu- 
daat  is  daar  vloeibaarder  ,  slijmiger  ,  geleiachtig  ,  troebel  of 
matwit,  taai,  broos,  als  gekookt  eiwit.  In  den  larynx  en 
de  keelholte  vindt  men  meestal  enkele  stukken.  De  kleur 
van  het  schijnvlies  is  graauvvwit  of  vuilgeel,  zij  bestaat  uit 
vezelstof,  slijm  en  eene  geringe  hoeveelheid  aardzouten. 
(Schwilgué). 

In  den  beginne  hangt  het  schijnvlies  vaster  met  het  slijm-, 
vlies  zamen  ,  allengs  echter  wordt  ,  bij  het  afneinen  der  ont¬ 
steking  een  meer  weiachtig  vocht  afgescheiden,  het  schijnvlies 
laat  los  en  wordt  bij  stukken  uitgeworpen,  die  soms  den 
vorm  der  organen  vertoonen ,  waarin  zij  afgescheiden  waren. 
Wanneer  het  vlies  niet  uitgeworpen  wordt ,  verandert  het 
zich  in  een  etterachtig  slijm  of  bekomt  gaten  en  blijft  eeni- 
gen  tijd  als  een  net  aan  het  slijmvlies  hangen. 

Deze  ontsteking  herhaalt  zich  somtijds  meermalen. 

Men  heeft  slechts  door  eene  enkele  waarneming  de  ge¬ 
schiktheid  tot  orgauisering  van  dit  vlies  aangeloond.  Over 
het  algemeen  kan  men  zeggen  ,  dat  én  de  gedurige  toegang 
der  lucht,  én  de  afscheiding  van  het  slijm,  én  de  niet  innig 
genoeg  plaats  hebbende  zamenhang,  eene  zoodanige  organise- 
ring  moeten  beletten. 

Het  slijmvlies  zelf  heeft  men  soms  rood  geleiachtig,  carmozijn 
of  menierood,  violet,  zwart,  met  punten  of  vlekken  en  stree- 
pen,soms  ook  bleek  en  normaal,  aangelroffen  ,  ofschoon  men 
in  het  celweefsel  ouder  het  slijmvlies  menigvuldig  sereuse  ge- 
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leiachtige  uitstorting  heeft  gevonden  ;  het  is  overigens  meest¬ 
al  verdikt ,  broos  en  soms  geleiachtig  verweekt. 

De  longen  zijn  meestal  met  bloed  gevuld,  op  sommige 
plaatsen  ontstoken  gevonden.  De  lymphatische  klieren  aan 
den  hals  zijn  dikwijls  gezwollen,  van  kleur  en  vastheid  ver¬ 
anderd.  Het  hart  bevat  veel  donker  gestold  bloed  en  vezel¬ 
stof  coagula.  In  de  hersenen  vondt  men  apoplectischo  ver¬ 
schijnselen. 

In  de  mazelen  ,  de  scarlatina  ziet  men  soms  een  zoodanig 
plastisch  proces  ontstaan,  hetwelk  bij  de  algemeene  vochts- 
ontmenging  der  laatste  ziekte  ,  teekenen  van  geringere  plas¬ 
ticiteit  aanbiedt. 

Bij  de  pokken  ontstaan  niet  zelden  puisten  in  den  larynx 
en  trachea. 

De  croup  bij  volwassenen  is  meestal  een  gevolg  van  an¬ 
dere  aandoeningen ,  de  exsudatie  begint  van  boven  naar 
beneden  ,  daalt  zelfs  langs  den  oesophagus  naar  de  maag. 

De  Bronchitis  cxsudativa  komt  meestal  bij  kinderen  oor¬ 
spronkelijk  voor,  breidt  zich  van  de  bifurcatie  der  lucht¬ 
pijp  naar  beide  kanten  uit ,  vergezelt  bij  volwassenen  menig¬ 
maal  de  catarrhale  pneumonie.  Recidiven  van  deze  aandoe¬ 
ning  zyn  menigvuldig. 

De  dood  volgt  vooral  door  de  verhinderde  innervatie  , 
krampachtige  spanning  der  stembanden  en  aangrenzende 
spieren,  door  verstikking  en  wel  van  de  zijde  der  stemspleet, 
doordien  het  exsudaat  de  opening  sluil,  of 'van  de  zijde 
der  longcellen  ,  doordien  het  uitgestorte  geleiachtige  exsu¬ 
daat  of  het  slijm,  wegens  verstopping  der  bronchiaaltakken, 
geenen  uitweg  naar  boven  vindt. 

De  verbinding  van  narcotica  met  het  gebruik  der  emetica, 
kan  als  zeer  gepast  beschouwd  worden  ;  het  eerste  middel  om 
de  ontstekingskramp  opteheffen  ,  het  tweede  om  het  exsudaat 
zelf  te  verwijderen  en  eene  andere  rigting  aan  de  werk¬ 
zaamheid  der  zenuwen  te  geven. 


ORGANISCHE  ZIEKTEN,  TEN  GEVOLGE  TAN 
HET  CATARRHALE  PROCES. 

Alle  slijmvliezen  ondergaan,  bij  eene  voortdurende  prik- 
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keling  vele  veranderingen  in  hunne  structuur;  sommige 
dezer  veranderingen  komen  meer  algemeen  ,  andere  zeldza¬ 
mer  voor. 

Hypertroph ie  en  Atrophie  van  het  slijmvlies  der  lucht- 
ivegen  ,  en  der  daartoe  behoorende  slijmbeurzen  in  den  la¬ 
rynx  en  de  trachea. 

In  alle  gevallen  van  chronische  zinking,  ontstaat  eene  meer 
of  min  beperkte  opzwelling  en  verdikking  van  liet  slijmvlies, 
waarbij  hetzelve  soms  glad  ,  soms  ruw ,  van  het  epithelium 
beroofd  is.  Dit  epitheliaal  overtreksel  is  soms  verdikt,  de 
oppervlakte  wordt  fijn  korrelig,  fluweelachtig,  als  met  vlok¬ 
ken  bezet. 

Bij  hoogere  graden  breidt  de  verdikking  zich  meer  uit , 
en  verschijnt  in  den  larynx  als  eene  klierachtige  opzwelling. 
In  de  trachea  ziet  men  in  het  verdikte  slijmvlies  der  achter¬ 
ste  wand  de  verwijde  openingen  der  uilloozingsbuizen  van  de 
slijmklieren  ,  deze  zelve  zijn  vergroot  ,  soms  in  eenvoudige 
of  met  tusschenschotten  voorziene  zakken  veranderd ,  in 
welke  een  wit,  troebel  of  doorschijnend  slijm  opgehoopt  is. 
Bij  den  hoogsten  graad  ontaart  het  slijmvlies  tot  eene  po- 
lijp vormige  hypertrophie  ,  tot  cel-  of  slijmpolyp. 

De  Atrophie  vertoont  zich  als  verdwijning  van  het  slijm¬ 
vliesder  luchtwegen  en  van  zijne  klieren  ,  vooral  in  den  larynx 
en  de  luchtpijp,  gebrek  aan  slijmafscheiding,  gelijktijdige 
"verdunning  van  de  spieren  des  stemwerktuigs  en  veroorzaakt 
zelfs  verwijding  der  luchtwegen. 

Eene  zoodanige  atrophie  der  luelitwegen  ontstaat  ook  ten 
gevolge  van  drukking  van  naburige  gezwellen. 

Verwijding  der  bronchiaaltakken  ( Bronchiectatis).  Men 
onderscheidt  twee  hoofdvormen  dezer  verwijding  : 

ta)  In  den  eersten  vorm  vindt  men  de  luchtpijp  in  eene 
zekere  uitgestrektheid  gelijkvormig  verwijd  >  zoodat  b.  v.  in 
de  fijnere  takken ,  die  naauwelijks  eene  sonde  ,  nu  een 
penneschacht  doorlaten.  Soms  zijn  geheele  takverdeelingen 
gelijkvormig  verwijd,  zelden  eene  eenige  alleen. 

b )  In  dezen  tweeden  vorm  is  de  verwijding  zakvormig. 
Men  vindt  een  bronchiaallak  in  den  vorm  van  eenen  lang- 
werpigen  of  ronden  zak  veranderd  ,  en  soms  zoodanig ,  dat 
deze  zak  geheel  naar  eene  zijde  uitsteekt  ,  ter  grootte  van 
eene  boon  of  een  hoenderei.  Zij  komen  of  enkelvoudig  of 
in  grooter  aantal  voor,  zoodat  zij  eene  uitholling  met  de 
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plicaturen  der  bronchiaalwamlen  Tormen  ,  waarbij  soms  de 
eeue  zijde  geheel  normaal  is.  Een  bijzondere  vorm  is  de 
zak  vormige  verwijding  der  einden  van  de  luchtbuizen.  Zij 
vormen  blazen  ,  met  lucht  gevuld  en  ontstaan  door  genezing 
van  tuberkelholten  en  wel  met  of  zonder  toegroeijing  van 
den  bronchiaaltak  boven  de  verwijding. 

De  tweede  vorm  is  de  menigvuldigste.  De  bronchiectasis 
bevalt  meest  de  bronchien  der  derde  en  vierde  orde. 

De  wanden  der  bronchien  vindt  men  in  verschillenden 
toestand.  Soms  is  het  slijmvlies  en  de  vezelaclitige  scheede 
verdikt  en  gehypertrophieerd ;  het  slijmvlies  verkeert  in  den 
toestand  der  chronische  ontsteking,  De  bronchien  zijn  dan 
vast,  slaan  open,  en  er  vloeit  een  dik,  purulent  slijm  uit. 
Zoodanig  is  meestal  de  verhouding  in  den  eersten  vorm. 

De  wanden  kunnen  echter  ook  in  eenen  toestand  van  ver¬ 
slapping  en  verdunning  verkeeren  ,  en  dit  geschiedt  bij  de 
zakvormige  verwijding.  Het  slijmvlies  is  bleek,  glad,  het 
bevat  een  dun  ,  bleekgeel,  etterachtig  of  kleurloos  slijm. 

Deze  tweede  constant  verschillende  vormen  laten  tot  een 
wezenlijk  verschil  in  wezen  en  ontstaan  besluiten. 

Het  longweefsel  in  den  omtrek  van  zoodanige  verwijdin¬ 
gen  is  verdigt  en  ineengekrompen. 

Bij  den  eerste  vorm  der  bronchiaal verwijding  is  overeen¬ 
komstig  het  boven  ontworpene  beeld  ,  met  de  chronische 
ontsteking  en  slijmvloed,  atonie  en  verlamming  der  contrac- 
tile  en  irritable  weefsels  der  bronchiaalbuizen  voorhanden, 
De  wanden  worden  door  de  inademingen  en  de  schudding  bij 
het  hoesten  doste  gemakkelijker  verwijd,  hoe  heviger  beide  , 
ten  behoeve  der  uitwerping  van  het  afgescheidene  slijm  zijn, 
waarbij  komt ,  dat  de  kleine  bronchien  ,  doorliet  overvloedige 
slijm  geheel  verstopt  zijn. 

De  tweede  vorm  is  het  gevolg  van  bronchitis  der  eindtak¬ 
ken  ,  van  de  verstopping  door  het  secreet ,  zwelling  van  het 
slijmvlies  en  eindelijk  van  ware  sluiting.  Naarmate  de  in¬ 
ademingen  heviger  en  aanhoudender  zijn  ,  wordt  deze  ver¬ 
wijding  ligter  voortgebragt ;  zij  wordt  vooral  naar  de  ondoor¬ 
dringbare  bronchiaaltak  ken  toe  ontwikkeld.  Het  parenchyma 
van  deze  afdeeling  namelijk,  zinkt  te  zamen  ;  maakt  eene 
ruimte  ,  die  nu  door  den  zich  verwijdenden  bronchiaaltak 
wordt  aangevuld.  Alzoo  is  hier  de  verwijding  eene  veroor¬ 
zaakte  en  de  zamenge valletje  toestand  des  parenchyms  de 
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veroorzakende  aandoening.  Men  vindt  meer  of  minder  groote 
afdeelingen  der  longen  ineengetrokken ,  en  naar  die  mate 
de  verwijding  uitgebreid.  In  zeldzame  gevallen  sluit  zich 
een  bronchiaalzak  niet  alleen  van  zijne  takken  ,  maar  ook 
van  de  luchtpijp  ,  waaraan  hij  zit ,  door  obliteratie  af.  Hij 
stelt  dan  eene  geslotene  holte  daar,  die  door  de  voortdu¬ 
rende  -afsclieiding  van  slijm  welligt  vergroot  wordt  ,  wan u eer 
dit  ophoudt  wordt  het  secreet  dikker ,  de  holle  wordt  klei¬ 
ner,  vormt  een  vezelr^htig  kapsel  ,  gevuld  met  concrement. 
Bijzondere  zakvormige  bronchiaal verwijdingen  kunnen  met 
tuberculeuse  uithollingen  verwisseld  worden  ,  wanneer  zij  als 
complicatie  nevens  tuberculosis  bestaan  en  in  de  bovenste 
longkwabben  zich  bevinden.  De  ronde  gedaante  echter  en 
de  uithollingen,  de  gladde  en  normale  slij mvliesbekleeding, 
gebrek  aan  ulceratie ,  een  geheel  andere  inhoud ,  een  omrin¬ 
gend  gesloten  parenchyma  zonder  tuberculeuse  granulatien , 
het  voorhanden  zijn  in  kwabben  ,  vrij  van  tuberkels  ,  bewij¬ 
zen  het  onderscheid. 

Door  de  geheele  onwerkzaamheid  van  een  gedeelte  der 
longen  voor  de  bloedmaking,  ontstaan  active  verwijding  van 
het  regter  hart,  stases  en  verwijding  van  het  geheele  ader- 
stelsel ,  blaauwzucht ,  plaatsvervangende  verwijding  van  de 
gezonde  deelen  der  longen  (puerile  respiratie  bij  volwassenen), 
longbloeding.  Tot  hoogere  graden  geklommen  ,  worden  col- 
lapsus ,  vermagering,  cachexie,  hydrops  en  uitputting 
daargesteld. 

De  vernaauwmg-  der  bronchiaaltakken  ( Bronchiosteno - 
sis).  Zij  is  in  wezen  en  graad  zeer  verschillend.  Zij  ont¬ 
staat  door  drukking  vau  buiten,  en  wel  van  verschillenden 
aard;  daarbij  is  steeds  plaatsverandering  aanwezig.  Zij  kan 
het  gevolg  zijn  van  ziekten  van  het  slijmvlies  of  submueeuse 
weefsel  der  luchtwegen ,  als  :  Hypertrophie  ,  zwelling  bij  de 
ontsteking,  oedema  van  het  slijmvlies  en  submueeuse  weef¬ 
sel  ,  verschillende  uitwassen  ,  kankerachtige  uitwassen ,  na¬ 
den  na  verlies  van  zelfstandigheid :  zy  kau  ten  gevolge  van 
bronchitis  in  de  fijne  takken  zelfs  tot  sluiting  klimmen.  Men 
vindt  door  hypertrophie  van  hel  slijmvlies  de  luchtbuizen 
soms  ongemeen  vernaauwd ,  zoodat  zelfs  bijna  geene  opening 
aanwezig  is.  Eindelijk  kan  de  vernaauAving  mechanisch  zijn 
door  vreemde  ligchamen. 
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LÜCHTGEZWEL  RER  LONGEN. 

{Emphysema  pulmonum.) 

Het  emphysema  der  longen  is  van  tvveederlei  aard ,  nl. ; 
het  emphysema  vesiculare  en  interlobvlare . 

Het  emphysema  vesiculare  is  een  ziekelijke  toestand,  die 
hetzelfde  daarstelt  in  den  om  trek  der  ademhalingswerktui- 
gen ,  als  de  verwijding  der  bronchieu ,  zelfs  van  de  trachea. 
Dit  emphysema  bestaat  in  eene  blijvende  verwijding  der 
luchtcellen,  waarin  de  lucht  zich  bevindt,  zonder  buiten 
deze  cellen  in  het  weefsel  te  treden.  Het  ontstaat  niet  zel¬ 
den  bij  eene  gedeeltelijke  afsluiting  der  luchlwegen ,  als 
plaatsvervangende  ontwikkeling  ,  en  wel  wegens  verschil¬ 
lende  oorzaken.  Het  emphysemateuse  gedeelte  der  longen 
is  opgezwollen  ,  geeft  een  gevoel ,  als  van  een  met  lucht  ge¬ 
vuld  kussen  ,  is  bleek,  bleekrood  tot  matwit ,  anaemisch  , 
droog,  valt  bij  de  insnijding  spoedig  te  zamen  ,  de  crepi- 
tatie  is  verminderd ,  matter,  het  drijft  op  het  water;  de 
wanden  der  cellen  zijn  des  te  dunner,  naarmate  het  em- 
physem  spoediger  ontwikkeld  is.  Soms  bersten  eenige  lucht¬ 
cellen  en  stellen  een  opgeblazen  netwerk  daar;  deze  graad 
echter  doet  meestal  slechts  de  voorste  randen  en  de  nabij¬ 
heid  van  de  basis  aan  en  geeft  aanleiding  tot  verzameling 
van  lucht  onder  het  borstvlies.  Zoodanig  vindt  men  het  deel 
na  meer  plotselinge  aandoeningen,  b.  v.  haemorrhagie ,  he- 
patisatie. 

Een  ander  soort  van  dit  emphysema  ontwikkelt  zich  lang¬ 
zaam  ,  breidt  zich  allengs  over  een  grooter  gedeelte  der  lon¬ 
gen  uit ,  ontstaat  voor  een  gedeelte  uit  andere  oorzaken , 
en  stelt  eene  zelfstandige  ziekte  der  longen  daar  ,  volgens 
Laënnec  door  velen  als  nerveus  asthma  aangezien. 

Het  biedt  verschillende  afwisselingen  in  graad  en  uitbrei¬ 
ding  aan  ;  evenwel  moet  opgemerkt  worden,  dat  bij  lange- 
ren  duur  steeds  meerdere  graden  bestaan  en  de  verwijding 
iti  den  beginne  slechts  gelijk  vormig  is. 

De  longcellen  zijn  van  haverkorrel  tot  boongrootte  verwijd, 
en  hebben  des  te  meer  den  oorsproukelijkeu  vorm  verloren , 
hoe  grooter  zij  zijn.  In  den  beginne  is  het  eene  ware  ver¬ 
wijding  met  hypertrophie  der  wanden,  naderhand  vloeijen 
verscheidene  cellen  te  zamen  en  de  wanden  verdunnen  ,  we¬ 
gens  de  onderlinge  drukking ;  van  binnen  zijn  zij  dan  als 
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‘ZttGÏ  vule  onvolkomen©  tussclicnsciiotten  ,  met  teedere  strengen 
van  den  eenen  naar  den  andere»  kant ,  of  los  hangende ;  zij 
zijn  de  overblyfselen  der  celwanden.  Zij  brengen  ineen- 
krimping  yan  het  omliggende  weefsel  te  weeg,  waardoor  de 
wanden  dik  en  vast  worden. 

Ook  dit  emphysem  komt  vooral  en  ia  de  hoogste  graden 
in  den  omtrek  des  parenchy  ins  en  aan  de  randen  der  lon¬ 
gen,  met  verwijding  der  bronchien  voor. 

Bij  emphysem  van  beide  longen  vindt  men  het  volgende  : 

Talvormige  verwijding  der  borstholte,  met  behoud  vandq 
verdieping  der  tusschearibbige  ruimten  en  sterke  rugwaart- 
sche  kromming  der  wervelkolom  ,  hypertropkie  der  adem- 
halingspieren ,  heldere  perctissieloon.  Na  de  openiag  der 
borstholte  dringende  longen  uit  dezelve,  zij  zijn  groot  en 
vallen  niet  zamen;  op  de  oppervlakte  ziet  men  verheven¬ 
heden  tot  de  grootte  van  cene  erwt,  vaneengescheideii  of  ge¬ 
groepeerd  ;  zij  zijn  de  verwijde  luchtcellen.  J)e  longen  geven 
hel  gevoel  van  een  met  dons  gevuld  kussen  ,  zij  vallen ,  by 
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de  insnijding,  langzaam  te  zamen  ,  de  lucht  ontwijkt  lang¬ 
zaam  ,  met  een  flaauw  knisterend  geruisch ;  hun  weefsel  is 
bleek  ,  bloedloos  en  droog. 

Wanneer  één  long  slechts  emphysemateus  is ,  bepalen 
zich  de  verschijnselen  tot  ééne  helft  der  borstholte  ,  maar 
dan  hebben  velschillende  veranderingen  in  de  plaatsing  van 
de  overige  organen  der  borstholte  plaats.  Ofschoon  de  meeste 
schrijvers  (Laënuec)  de  catarrhale  aandoening  als  oor¬ 
zaak  van  het  emphysema  aanzien,  zijn  daartegen  nu  en 
dan  bezwaren  gerezen  (Louis,  Jackson),  zoodat  men 
uit  psychische  oorzaken  en  erfelijken  aanleg  hetzelve 
zoekt  te  verklaren.  Ook  verdikking  van  het  slijmvlies  der 
bronchien,  verstopping  door  slijm,  zwelling  der  broachiaai- 
kiiereu  ,  tuberculeuse  ophoopingen,  kunnen  door  mechanische 
verhindering  der  uitademing  aanleiding  tot  het  emphysem 
geven.  Zoo  moet  men  ook  het  emphysema  senile  tot  de 
tweede  soort  rekenen  en  het  schijnt ,  dat  niet  alleen  chro¬ 
nische  zinking,  maar  ook  atrophie  van  het  longvveefsel  , 
verminderde  bloedsomloop,  aanleiding  tot  hetzelve  geven. 
Maar  ook  bij  eene  zittende  leefwijze  voerende  personen ,  ziet 
men  het  emphysem  ontwikkelen  ,  ten  gevolge  der  zeldzame 
maar  diepere  inademingen  ,  verhinderde  uitzetting  des  buiks 
en  krachtsinspanning  der  bovenste  ledematen.  Belangrijk 
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moet  ook  hier  beschouwd  worden  eene  verlamming  van  het 
middenrif  ,  de  hypertrophie  en  uitzetting  van  de  regter  har- 
tekamer. 

De  verdikking  van  de  wanden  der  cellen  wordt  vooral  voort- 
ggbragt ,  doordien  het  weefsel  in  den  omtrek  van  het  emphy- 
sem  ineenkrimpt  ,  atrophieert  en  met  de  wandèn  der  verwij¬ 
de  cel  ineensmelt ;  desniettegenstaande  worden  de  wanden 
der  aaneenstotende  cellen,  door  de  aanhoudende  drukking 
geatrophieerd. 

*  De  toevallen  van  belette  ademhaling  hebben  verschillen¬ 
de  oorzaken  :  de  bovenmatige  uitzetting  der  cellen  verhin¬ 
dert  den  bloedsomloop  in  de  haarvaten  van  de  wanden  dier 
cellen,  en  alzoo  de  bloedmaking;  in  hoogere  graden  sluiten 
zich  niet  alleen  de  haarvaten  in  de  wanden  der  uitgezette 
cellen,  maar  ook  in  het  geatrophieerde  omgevende  weefsel; 
de  verminderde  contractiliteit  van  het  long  weefsel  en  de  steeds 
heviger  wordende  inademingen ,  waartoe  het  scheikundige 
proces  der  bloedmaking  noopt,  hebben  eene  onvolkomene 
ontlediging  en  stagnatie  van  onbruikbare  lucht  ten  gevolge. 

De  twee  eerstgenoemde  omstandigheden  brengen  uitzettin¬ 
gen  in  liet  aderstelsel  en  blaauwzucht  voort.  De  ondoor¬ 
dringbaarheid  van  het  haarvatenstelsel  brengt  anaemie  van 
liet  longweefsel  te  weeg  en  sluit  daardoor  oedema  ,  stases, 
haemorrhagie  en  pneumonie  uit. 

Het  empkysema  interlobulare  bestaat  in  de  uittreding  van 
lucht  in  het  longweefsel,  door  de  gescheurde  longblaasjes. 
De  lucht  kan  zich  door  het  celweefsel  der  geheele  loog  en 
zelfs  door  dat  van  den  hals  en  onder  de  huid  uitbreiden. 
Men  vindt  de  uitgetredene  lucht  echter  meestal  tusschen  de 
kwabben  ,  vormt  daar  meer  of  min  paralel  loopende  stree- 
pen  (Carswell).  De  luchtcellen  zelve  worden  op  ver¬ 
schillende  wijze  zamengedrukt.  Dit  emphysem ,  door  ber- 
sting  der  luchtcellen  ,  ten  gevolge  van  hevige  inademingen 
ontstaan,  stelt  een  lijden  van  geringe  intensiteit  daar,  komt 
zelden  voor ,  en  kan  ten  gevolge  van  cadavereuse  ontwikke¬ 
ling  van  lucht  ontstaan  (zie  1ste  Stuk).  De  menigvuldigste 
zitplaats  zijn  de  bovenste  kwabben ,  en  het  komt  bij  kinde¬ 
ren  meer  dan  bij  volwassenen  voor. 
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TUBERCULOSIS  DER  LONGEN. 

De  tuberkels  komen  zeer  menigvuldig  in  de  longen  voor, 
zij  -worden  in  verschillenden  lijd  en  onder  verschillende  om¬ 
standigheden  tot  ontwikkeling  gebragt.  Slechts  hoogst  zelden 
volgt  genezing  van  deze  aandoening ,  maar  meestal  de  zoo¬ 
genaamde  Phthisis  luberculosa,  eene  algemeen  verspreide 
ziekte.  Zij  komt  vooral  van  het  18de  tot  het  36sle  jaar  voor. 

Ofschoon  de  tuberculosis  der  longen  dikwijls  gepaard  gaat 
met  eenen  phthisischen  of  scrophuleiisen  habitus,  zijn  dit 
echter  geene  noodwendige  vereischten ,  veeleer  moeten  zoo¬ 
danige  veranderingen  in  den  vorm  der  borstholte ,  als  tee- 
kenen  eener  reeds  bestaande  ziekte  beschouwd  worden. 

Wanneer  de  voorbeschikt  heid  der  tuberculosis  voorhanden 
is  ,  ontwikkelen  zich  de  tuberkels  onder  de  meest  verschil¬ 
lende  omstandigheden.  Soms  ontstaan  zij  plotseling  ,  in  zeer 
korten  tijd  en  hebben  den  dood  ten  gevolge,  door  verhinde¬ 
ring  der  ademhaling  ,  zooals  bij  hepatisatie  en  acute  tuber¬ 
culosis  ;  soms  zijn  ontstaan  en  ontwikkeling  meer  langzaam. 
De  chronische  tuberculosis  is  de  meest  algemeone ,  en  het 
beloop  zoo  langzaam  emverborgen  ,  dat  reeds  bij  de  open- 
baarwording  het  derde  tijdperk  ingetredeu  is.  Herhaalde 
zinking  is  veelal  het  begin  dezer  ziekte  ,  die  allengs  in  tering 
overgaat ,  van  daar  gaat  zij  nu  en  dan  schijnbaar  verloren  , 
maar  komt  eerlang  weder ,  om  misschien  niet  weder  te  ver¬ 
dwijnen.  Over  het  algemeen  vervolgt  zij  hare  olfers  met 
eene  hardnekkigheid ,  waaraan  slechts  de  dood  voldoening 
schenkt;  hetzij  dat  uitputting,  gebrekkige  bloedmaking,  het 
te  voorschijntreden ,  van  door  haar  opgewekte  opvolgende 
ziekten  denzelven  te  weeg  brengen. 

De  acute  tuberculosis  der  longen  ontstaat ,  zooals  liet 
schijnt,  wanneer  door  de  voorhandene  dispositie  de  vocht- 
massa  zoodanig  overzadigd  is  ,  dat  onder  de  geringste  aan¬ 
leiding  de  tuberkelslof  ,  met  hevige  beweging  der  vaten  ,  uit¬ 
geworpen  wordt.  De  calarrhale  aandoening  is  daartoe  de 
menigvuldigsle  oorzaak,  slechts  zelden  is  dit  niet  het  geval. 
Zij  ontstaat  bij  personen ,  waar  in  het  geheel  geene  of  meer 
of  min  duidelijke  sporen  in  andere  organen  aanwezig  wa¬ 
ren  ,  of  zij  komt  nog  bij  eene  bestaande  lubcrculeuse  long¬ 
tering.  Men  heeft  alzoo  een  oorspronkelijke  en  opvolgende 
vorm  der  ziekte;  de  eerste  heeft  meest  bij  jongere,  de 
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tweede  bij  oudere  voorwerpen  plaats.  De  tuberkels  komen 
of  in  eene  of  in  beide  longen  van  de  punt  tot  de  basis  voor ; 
zij  zijn  van  de  grootte  van  *speldeknoppen  of  haverkorrels 
(miliartuberkels),  van  gele  kleur  en  weeke  gesteldheid , 
soms  graauw  en  meer  vast.  De  geele  en  weeke  beviuden 
zich  meest  in  eene  groep  van  rood  of  grijs  gehepatiseerde 
longcellen  ,  terwijl  de  graauwe  en  vaste  tuberkels  van  een 
bloedig-  en  weiachtig  geïnfiltreerd  weefsel  omgeven  zijn.  In 
enkele  gevallen  vindt  men  grootere  tuberkels  in  de  bovenste 
kwabben.  De  acute  tubercuJosis  is  steeds  doodelijk  en  wel 
binnen  weinige  weken.  Vergezellende  bloedspuwing  is  dik¬ 
wijls  het  eenig  zekere  teeken  in  vereeniging  met  de  aus¬ 
cultatie. 

Bij  de  lijkopening  vindt  men  een  of  beide  longen  sterk 
opgezet  ,  zij  vallen  niet  zamen  en  zijn  zeer  donker  gekleurd; 
het  weefsel  is  week  en  gevuld  met  bloed  en  wei.  Zij  zijn 
meestal  van  ontstoken  of  gehepatiseerd  longweefsel  omgeven, 
maar  in  zeer  geringe  uitbreiding.  De  bronchiaaltakkeif  zijn 
sterk  uitgezet  en  violetkleurig.  Ook  in  andere  organen*  treft 
men  dikwijls  gelgktijdig  tuberkels  aan  en  de  sereuse  holten 
bevatten ,  wegens  de  ontmenging  der  vochten ,  bloedig  se¬ 
reuse  uitstortingen.  Het  bloed  in  het  hart  en  de  vaten  is 
vloeibaar ,  drenkt  de  wanden  der  vaten  en  hunnen  omtrek, 
er  bestaat  verweeking  vau  het  hart  en  het  maagslijm vlies. 
De  lijken  gaan  spoedig  in  verrotting  over. 

Bij  de  chronische  tuberculosis  worden  beide  longen ,  ten 
gelijken  tijde,  aangedaan,  de  eene  of  andere  long  is  meestal 
meer  met  tuberkels  gevuld.  Zij  begint  in  den  punt  der 
longen  en  breidt  zich  naar  onderen  uit,  zoodat  in  de  bo¬ 
venste  deelea  reeds  holten  ,  in  de  onderste  nog  digle  oplioo- 
pingen  van  tuberkels  worden  gevonden. 

De  tuberkels  komen  als  graauwe  en  gele  voor.  De  graauwe 
zijn  het  menigvuldigst ,  zij  gelijken  zeer  in  grootte  en  door¬ 
schijnendheid  naar  gekookte  gerslkorrels ,  zg  zijn  echter  vas¬ 
ter;  zij  worden  bij  de  verweeking  ondoorschijnender  en  ne¬ 
men  soms,  wegens  bijmenging  van  etter,  eene  meer  gele 
kleur  aan. 

De  gele  tuberkels  zijn  troebel,  weeker  en  stroogeel  van 
kleur,  zij  staan  bijna  altoos  afzonderlijk,  komen  alleen  bij 
acute  tuberculosis  voor  en  zijn  meestal  grooter,  dan  de 


graauwe. 
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Dc  constante  elementen  der  tuberkels  *)  zijn: 

1')  Eene  groote  hoeveelheid  moleculaire  korreltjes ,  vol¬ 
komen  rond,  witgrijs  of  geelachtig,  soms  compact,  soms  in 
het  midden  doorschijnend,  van  0,0012  tot  0,0027  millim.in 
doormeier.  Deze  korreltjes  bevinden  zich  in  groote  hoe¬ 
veelheid  in  de  verweekte  tuberkels;  in  de  ruwe,  geele  tu¬ 
berkels  verhinderen  zij  dikwijls  de  erkenning  der  eigenlijke 
tuberkelkogeltjes. 

2)  Deze  korreltjes  ,  evenals  de  nader  te  beschrijven  eigen¬ 
domlijke  ligchaampjes  ,  zijn  vast  onder  elkander  door  eene 
glasachtige ,  tamelijk  vaste  tusschencelstof  verbonden.  Deze 
zelfstandigheid  wordt  bij  de  verweeking  het  eerst  vloeibaar. 

3)  De  bovengenoemde  bestanddeelen  zijn  niet  de  wezen¬ 
lijke  van  de  tuberkels  ,  maar  dit  zijn  de  eigendomlijke  tu- 
berkelligchaampjes ,  welke  als  tuberkelbolletjes  beschreven 
zijn 1  2). 

De  vorm  van  de  bolletjes  is  zelden  geheel  rond ,  alhoewel 
zij  oorspronkelijk  waarschijnlijk  rond  zijn.  Zij  zijn  meest 
onregelmatig  hoekig,  met  afgeronde  randen  en  hoeken.  De 
kleur  is  heldergeel.  Yan  binnen  zijn  zij  onregelmatig  ,  van 
een  gevlekt  aanzien  ,  zonder  kernen  ;  echter  met  moleculair 
korreltjes  van  0,0025  millim.  zelden  tot  0,0012  mill.  ,  deze 
korreltjes  zijn  3 — 5 — 10  en  meer  in  getal,  zonder  bepaal¬ 
den  typus  en  niet  in  gelijke  vlakte.  De  tusschenstof  sluit 
zich  dadelijk  zonder  voorhof  aan.  De  grootte  der  tuberkel- 
cellen  is  verschillend ,  de  meer  ronde  hebben  0,005  tot 
0,0075,  soms  tot  0,01  mill.  in  doormeter.  De  langwerpige 
hebben  als  middelmaat  0,0075  in  lengte  en  0005  —  0,006 
in  breedte. 

De  doormeter  van  deze  bolletjes  neemt  bij  de  verweeking 
toe. 

De  tuberkelbolletjes  zijn  cellen  ,  die  op  eenen  lageren  trap 
van  ontwikkeling  zijn  staan  gebleven. 

Zij  worden  door  water  niet  veranderd  ,  worden  door  azijn¬ 
zuur  doorschijnender,  hetwelk  een  criterium  van  de  etterbol- 
letjes  daarstelt.  Geconcentreerde  ammoniac  maakt  ze  door¬ 
schijnend  en  lost  de  tusschenstof  op;  eene  geconcentreerde 


1)  H.  L  ebert,  in  het  Archiv  fiir  anatomie,  physiol,  und  wisschensch» 
Medicin ,  van  J.  Müller,  1844,  no.  11,  heft  II. 

2)  Louis,  Recherches  sur  la  phthisie,  2.  edition ,  Paris  1843. 
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oplossing  van  bijtende  potasch  lost  ze  volkomen  op. 

De  vormverandering  der  tuberkels  bestaat  in  het  vloeibaar 
worden  der  tusschenstof ,  waardoor  de  tuberkelbolletjes  meer 
en  meer  van  elkander  verwijderd ,  de  vrij  gewordene  bol¬ 
letjes  ronder,  doorschijnender  en  dunner  worden,  en  de 
omgevende  tusschenstof  korrelig  wordt. 

Men  vindt  nevens  de  verweekte  tubcrkekstof  etter,  die 
zijnen  oorsprong  nooit  in  de  tuberkels  zelve ,  maar  altijd 
in  do  hun  omringende  deelen  heeft. 

De  tuberkelbolletjes  worden  echter  in  den  etter  spoedig 
ontbonden,  en  men  vindt  alsdan  dezelve  niet  meer. 

In  het  eerste  tijdperk  alzoo  zijn  de  tuberkelbolletjes  digi 
bij  en  op  elkander  gelegen,  in  het  tweede  verwijderen  zij 
zich  meer  en  meer  van  elkander ,  in  het  derde  tijdperk 
verliezen  de  bolletjes  hunnen  vorm  en  het  wordt  eene  fijn¬ 
korrelige  massa. 

De  vorming  van  de  zoogenaamde  tuberculeuse  holten  is 
geeno  werking  van  de  tuberkels  zelve;  maar  wel  van  de 
tuberkels  op  het  omgevende  weefsel.  De  tuberkels  komen 
voorts  afgescheiden  voor  als  miliai  tuberkels  of  bij  groepen 
hier  en  daar  verstrooid  als  geaggregeerde  tuberkels ,  en  ein¬ 
delijk  geheel  opeengedrongen ,  zoodat  zij  schijnen  eene  en¬ 
kele  massa  daar  te  stellen  ,  als  tuberkelinfiltratie. 

In  den  beginne  zijn  zij  meestal  verstrooid,  naderhand 
groepeeren  zij  zich  ;  de  tuhercideuse  infiltratie  is  echter 
meestal  een  acut  proces.  Deze  drie  afdeelingen  komen,  hoe¬ 
wel  zelden,  in  dezelfde  long  voor. 

De  ruimte  der  luchtcellcn  schijnt  de  oorspronkelijke  zit¬ 
plaats  der  tuberkels  te  zij  n  (Cerutti,  C  a  r  s  w  e  1 1 ) .  Bij 
chronische  tuberculosis  is  dit  vooral  duidelijk,  naardien  men 
•  de  steelen  tot  in  de  bronchiaaltakken  kan  vervolgen. 

Wij  zullen  ons  niet  inlaten  met  het  wezen  der  tubercu¬ 
losis;  vroeger  heb  ik  daarover  eenige  meeiiiagen  uitgedrukt  i 
die  mij ,  ten  gevolge  van  de  hedendaagsche  microscopische 
onderzoekingen,  nog  voor  het  grootste  gedeelte  aannemelijk 
schijnen. 

De  tuberkels  verwekken  in  hunnen  omtrek  eene  prikke¬ 
ling  en  soms  ontsteking  van  het  omringende  longvveefsel , 
waardoor  nu  verdikking  van  de  celwanden  of  veretlering 
van  het  weefsel  ontstaat  en  alzoo  verweeking  volgt. 

Wanneer  door  een  zoodanig  ontstckingsproccs  een  exsu- 
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daat  van  vezelstof ,  om  den  tuberkel  wordt  gevormd,  zoo 
schijnt  deze  als  door  eene  kijste  afgesloten  te  worden  ;  ge¬ 
schiedt  dit  om  meerdere  tuberkels,  zoo  gaan  de  tusschen- 
wanden  der  cellen  allengs  verloren  en  het  schijnt  na  dat 
er  een  enkele  groote  tuberkel  bestaat.  Zoo  kan  eenigeu  tijd 
dit  pathische  product  afgesloten  blijYen ,  om  bij  eene  nieuwe 
zinking ,  verderen  voortgang  te  maken.  De  ontsteking  gaat 
soms  verder,  neemt  een  meer  of  minder  groot  gedeelte  der 
longen  in  en  er  ontstaat  hepatisatie,  Ook  kan  ontstekings- 
exsudaat  met  tuberkelvooning  gepaard  gaan.  Bij  de  uit¬ 
breiding  der  tuberculeuse  ontaarding  ontstaan  tevens  ver¬ 
groeiing  van  het  ribbenvlies  met  dat  der  longen ,  der  long- 
kwabben  onderling  en  van  de  basis  der  long  met  het  sereus 
overtreksel  van  het  middenrif. 

Wanneer  zich  de  verweeking  uitbreidt,  ontstaan  holten 
( vomicae ),  die  van  verschillende  grootte  zijn  en  «allengs  door 
voortdurende  ettering  grooter  worden.  Het  omgevendo  weef¬ 
sel  is  daarbij  vochtig ,  digt ,  niet  crepilerend ,  van  vuilgrijze 
kleur;  bij  groote  uitbreiding  en  talrijkheid  van  zoodanige 
holte  wordt  het  aangedane  deel  der  long  geheel  voor  de 
lucht  ontoegankelijk.  Soms  geschiedt,  op  eenigen  afstand 
van  het  tuberculeuse  proces,  eene  uitstorting  van  geleiachtige 
stof  in  de  luchtcellen  ,  die  allengs  vaster  ,  roodachtig  ,  glad 
of  fijn  korrelig  wordt.  Nu  en  dan  gebeurt  het  dat  het  pro¬ 
ces  tusschenpoozen  maakt ,  en  worden  tamelijk  vaste,  vezel - 
achtigo,  naar  de  holte  eerst  ruwe,  hoekige,  naderhand  flu¬ 
weelachtige  schijnvliezen  om  de  wanden  der  holte  gevormd  , 
ten  gevolge  eener  exsudatieve  ontsteking.  Dit  schijnvlies 
wordt  allengs  georganiseerd  ,  het  verkrijgt  vele  teedere  va¬ 
ten  en  scheidt  slijm  en  etter  af,  en  alzoo  kan ,  bij  sluime¬ 
rende  of  opgeheveue  diathesis  ,  tijdelijke  of  duurzame  gene¬ 
zing  volgen.  Wanneer  echter  het  tuberculeuse  proces  weder 
ontwaakt,  wordt  het  schijnvlies  opgelost,  de  etterachtige 
afscheiding  is  weder  met  tuberkelstof  vermengd  en  er  ont¬ 
staan  nieuwe  vomicae. 

De  vomicae  hebben  eenen  verschillenden  vorm,  breideu 
zich  naar  alle  kanten  uit  ,  staan  soms  door  naauwe  kanalen 
in  verbinding ,  sluiten  soms  een  stuk  long  vrij  in,  hetwelk 
uitgeworpen  wordt  of  in  versterving  overgaat.  De  vomicae 
staan  meestal  in  verbinding  met  de  bronchiaaltakken ,  zoo 
dat  verscheidene  van  deze  zich  in  de  holte  openen  ,  maar 
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ia  den  beginne  Tan  het  proces  zijn  de  eindon  dezer  takjes 
meestal ,  ten  gevolge  van  het  cxsudatieve  ontstekingsproces' 
van  den  omirek  gesloten ,  en  zelfs  drukken  de  tuberkels 
soms  de  kleinere  vliezige  kanaaltjes  te  zamen.  Wanneer 
b.  v.  door  eene  bloedprop  het  lumen  van  eene  in  mondende 
bronchiaalbnis  gesloten  is  ,  kan  de  plotselinge  verwijdering 
van  dezelve  aanleiding  geven  tot  snelle  ontlediging  der  holle 
en  overvulling  der  luchtwegen.  De  bronchïaal  takken,  even 
als  de  zenuwen  ,  zetten  zich  niet  in  de  holte  voort,  maar 
eindigen  aan  de  wanden  ;  de  scheeden  der  laatste  heeft  men 
rood  en  gezwollen  aangetroffen.  Bijzonder  belangrijk  is  het» 
dat  bij  dit  tuberculeuse  proces  de  ademhalingsbloedvaten  zich 
sluiten  en  atrophieeren ,  terwijl  de  bloedvaten  der  groote  cir¬ 
culatie  ,  de  bronchiaalslagaderen  ,  de  tusschenribbige  en  mam- 
slagaderen  zich  uitzetten  en  zelfs  in  do  groeijende  longopper- 
vlakten  nieuwe  takken  ontwikkeld  worden.  Reeds  gedurende 
het  leven  kan  men  dit  soms  waarnemen  in  de  buitengewone 
ontwikkeling  van  het  adernet  in  de  sleutelbeenstreek.  Op 
deze  wijze  wordt  er  eene  confusie  der  beide  afdeelingen  van 
den  bloedsomloop  daargesteld.  De  sluiting  van  deze  longvaten 
en  het  daarstellen  van  vaste  strengen  geschiedt  reeds  van  den 
beginne  af,  door  sluiting  van  de  kleinste  takjes  en  neemt 
allengs  toe,  zoodat  geheele  netten  daarvan  gevormd  worden. 
Uit  eenen  zoodanigen  toestand  der  bloedvaten  laat  zich  nu 
ligt  begrijpen  de  menigvuldige  gelegenheid  tot  ruptuur  van 

deze  vaten  en  het  ontstaan  yan  longbloedingen. 

* 

Uit  de  boven  opgegevene  omstandigheden,  uit  de  opening 
der  bronchien  enz.  ,  vloeit  voort  ,  dat  de  vomicae  zich  ont¬ 
lasten  door  de  lacht  wegen  naar  boven.  Niet  altoos  echter 
is  dit  het  geval  ,  de  vomica  kan  door  de  pleura  zich  ontlas¬ 
ten  in  de  borstholte  en  alzoo  piieiimothoiax  daarstellen  ,  ja 
zelfs  naar  buiten  zich  ontlasten  op  eene  directe  wijze  ,  bij 
vergroeiingen  der  long-  en  ribbenpleura  (Louis). 

Omtrent  den  overgang  in  genezing  ,  bestaan  van  deze 
ziekte  te  weinige  voorbeelden,  om  met  eenig  vertrouwen  over 
dezelve  te  kunnen  spreken  1).  Nogthans  de  meest  beroemde 


1)  De  verhaalde  genezingen  van  longtering  zijn  wel  bijna  alle  gevallen 
van  blennorrhagie.  Ik  deelde  voor  eenige  jaren  in  het  Nederlandsch  Lancet 
twee  zoodanige  gevallen  mede,  waarvan  de  belangrijkheid  door  den  overle¬ 
denen  van  Onsenoort  werd  betuigd,  maar  ik  heb  ook  toen  niet  andeis 
dan  do  genezing  eener  tdennorrhagie  willen  beweren. 
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pathologische  anatomen  hebben  de  mogelijkheid  beweerd. 
Men  merkt  op  ,  dat  de  tuberculosis  der  longen  voor  eenen 
meer  of  minder  langen  tijd ,  als  het  ware  slaapt.  Is  dit  nu 
het  geval,  zoo  ware  het  mogelijk  dat  zij  voor  het  geheele 
leven  blijft  sluimeren.  Men  heeft  voorts  likteekenen  in  de 
longen  gevonden  ,  zonder  eenig  spoor  van  bestaande  tuber- 
kels  en  daaruit  heeft  men  de  mogelijkheid  der  opslorping 
afgeleid.  In  andere  gevallen  heelt  men  de  herstelling  van 
reeds  gevormde  hollen  met  de  veranderingen  in  den  omtrek 
waargenomen.  Het  menigvuldigst  echter  wordt  eene  gene¬ 
zing  waargenomen  door  afsluiting  van  het  pathisch  product 
buiten  de  grenzen  van  den  physiologischen  werkkring.  Er 
wordt  een  exsudatief  ontstekingsproces  in  den  om  trek  daar- 
gesteld  ,  eene  kijste  gevormd  en  de  tuberkel  geisoleerd;  deze 
ondergaat  zelfs  veranderingen  ,  het  vloeibare  gedeelte  wordt 
opgeslorpt ,  welligt  de  cellen  en  kernen  gesmolten  en  aard- 
achlige  deelen  treden  in  de  plaats  of  blijven  terug  (phos- 
phorzureen  koolstofzure  kalk,  volgens  Bondet  zijn  de  hoofd¬ 
bestanddeel  en  :  chlornatrium  en  zwavelzure  soda ,  kalkzoulen 
slechts  in  geringe  hoeveelheid)  ,  en  men  vindt  niets  dan  eene 
krijtachtige  massa.  Zoude  alzoo  de  reden  ,  waarom  men  zooda¬ 
nige  lijders  naar  moerassige,  vochtige  plaatsen  zendt,  niet  ge¬ 
grond  kunnen  zijn  op  de  verhindering  van  de  oxydalie  der 
zwavel  en  van  den  phosphor?  *)  I)e  genezing  van  tuberkel- 
holten  geschiedt,  even  als  die  der  luberkuleuse  plaatsen, 
door  vorming  van  een  kapsel ,  het  overgaan  der  tuberkelslof 
in  eene  kalkachtige  stof,  en  zij  worden  meestal  door  ver¬ 
hard  longweefsel  omgeven.  Lebert  noemt  deze  verkalking 
van  den  tuberkel  het  vierde  tijdperk,  of  dat  der  genezing. 

De  cicalrisatie  van  de  vomicae  geschiedt  in  de  eerste  plaats 
met  verdwijning  der  holte  en  het  vormen  van  een  cel-libreus 
likteeken,  door  gedurige  verdikking  van  het  fluweelachtig 
vaatrijk  vlies  der  holle,  en  het  ophouden  der  ziekelijke  af¬ 
scheiding.  De  sluiting  dezer  vomicae  wordt  in  dit  geval , 
door  het  invallen  van  de  wanden  der  borstholte  en  verdik¬ 
kingen  van  de  pleura  begunstigd.  In  de  tweede  plaats  blijft 
de  holle  bestaan ,  gevormd  en  omgeven  door  verhard  long¬ 
weefsel  ,  er  wordt  geene  tuberkelslof  meer  afgescheiden.  De 
tuberkelslof  is  of  uitgeworpen  ,  of  als  rest  van  eene  kalkach- 


1)  Zie  pag.  68  cu  69. 
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tige  hoedanigheid  in  de  holte  aanwezig.  Het  ylies,  dat  deze 
holte  bekleedt,  ondergaat  eene  vormverandering  in  een 
weivliesweefel  ,  staat  niet  in  direct  verband  met  het  slijmvlies 
der  bronchien ,  is  soms  fluweelachtig  en  rood  ,  soms  bleek  , 
glad  en  dun.  Dit  vlies  is  zeer  dikwijls  onderworpen  aan 
catarrhale  processen,  waarbij  niet  zelden  pusafscheiding  plaats 
heeft.  De  bronchiaaltakken  openen  zich  soms  vrij  in  deze 
holte  of  hebben  zich  gesloten.  Soms  worden  op  zeer  verwij¬ 
derde  plaatsen  van  de  genezende  tuberkels  door  het  exsuda- 
tieve  proces  verschillende  organische  ontaardingcn  der  long- 
weefsels  daargesteld  ,  terwijl  in  de  meeste  gevallen  eene  meer 
of  min  belangrijke  afzetting  van  melanotische  stof  plaats 
heeft. 

Bij  jongere  voorwerpen  vindt  men  meestal  slechts  enkele 
fibreuse  streepen,  verwijding  der  aangrenzende  bronchiaal¬ 
takken  en  emphysem,  zonder  gelijktijdige  verharding  van 
het  omgevende  longweefsel.  Bij  kinderen  is  het  tuberculeuse 
proces  der  longen  zeldzamer ,  ofschoon  men  het  in  foetu 
heeft  waargenomen  (Husson  ,  Kennedy). 

Nadat  wij  de  pathologisch-anatomische  veranderingen  ,  door 
de  tubercnlosis  der  longen  te  weeg  gebragt,  overwogen  heb¬ 
ben  ,  verwacht  men  welligt  eenige  nadere  aanduidingen  over 
het  wezen  der  ziekte  zelve. 

Hetgeen  ik  vroeger  over  tuberculosis  gezegd  heb ,  vindt 
ook  hier  eene  plaats.  De  tuberculosis  is  eene  ziekte ,  ge¬ 
grond  op  cenen  veranderden  scheikundigen  toestand  der  vloei¬ 
bare  vormelementen.  De  veranderingen  in  andere  organen 
gevonden  ,  duiden  of  op  eene  verspreiding  van  dil  proees 
door  het  geheele  ligchaam  ,  of  op  veranderingen  door  eene 
gebrekkige  bloedsmenging  daargesteld,  terwijl  vele  van  deze 
gelijktijdige  pathische  toestanden  van  andere  deelen,  ook  als 
gevolg  van  het  proces ,  als  gevolg  van  de  comsumptie  ,  do 
gebrekkige  haematosis,  de  opneming  van  etter  in  het  bloed, 
yeranderde  werkzaamheid  van  lever  en  milt ,  vermindering 
van  de  geheele  bloedmassa,  gebrekkige  secretien  enz.  moeten 
aangemerkt  worden ,  zooals :  tuberkels  in  andere  deelen  , 
vergrooting  van  lever  en  milt  en  vetzucht  van  de  eerste  , 
aplithae  ,  desorganisatien  en  verwoestingen  in  de  darmen  , 
hardheid  en  broosheid  van  haren  en  nagels,  toeneming 
van  het  absolute  gewigt  des  ligchaams ;  ontstekingachtige 
roodheid  van  het  slijmvlies  der  luchtwegen,  tuberkelstof  in 
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de  brónchiaaltakken  ,  vernaauwing  der  aorta. 


TUBERCULOSIS  DER  LUCHTWEGEN. 

De  tuberkel  komt  menigvuldig  ia  de  lucht  wegen  yoor , 
maar  in  liet  eene  gedeelte  meer,  dan  in  het  andere.  In  den 
larynx  en  de  uiterste  einden  der  bronchien  komen  de  tu- 
berkels  het  meest  yoor  en  men  onderscheidt  tuberculeuse 
tering  van  den  larynx,  van  de  trachea  en  de  bronchien. 

De  primaire  tuberculosis  van  het  strottenhoofd  komt  zeld¬ 
zaam  als  eene  oorspronkelijke  ziekte  yoor,  maar  meestal 
wanneer  de  tuberculosis  der  longen  belangrijke  vorderingen 
heeft  gemaakt.  De  zitplaats  is  bijua  uitsluitend  het  slijmvlies 
en  submuceuse  celweefsel  over  den  musculus  transversus  en 
de  aangrenzende  cartilagines  arytenoïdeae ,  komt  in  verschil¬ 
lende  toestanden  voor  ,  gaat  meestal  spoedig  in  verweeking 
en  ulceratie  over.  Er  wordt  bij  de  grijze  smeltende  granu¬ 
latie  een  zweertje  met  harde,  gezwollene  randen  gevormd, 
meerdere  van  deze  zweertjes  vereenigen  zich  ,  en  in  deze 
grootere  zweer  duurt  de  secundaire  afzetting  van  tuberkel- 
stof  voort.  De  afzetting  van  tuberkelstof ,  onder  den  vorm 
van  infiltratie,  vormt  onregelmatige  zweren  ,  met  roodheid, 
zwelling,  oedema  van  het  weefsel ,  plastische  exsudatien  in 
den  omtrek.  Deze  zweren  worden  steeds  grooler,  breiden 
zich  naar  boven  en  onderen  en  in  de  diepte  uit ,  brengen 
verettering  en  necrosis  van  het  fibreuse  en  kraakbeenige 
weefsel  voort.  Zij  doorboren  soms  het  strottenhoofd  naar 
buiten  en  kunnen  emphysem  verwekken. 

De  secundaire  tuberculosis  van  het  strottenhoofd  onder¬ 
scheidt  zich  soms  door  eene  wratachtige  ontwikkeling  van 
het  slijmvlies  aan  de  randen  der  zweren  en  den  bodem. 

De  genezing  heeft  natuurlijk  plaats  met  meer  of  minder 
verlies  van  zelfstandigheid  en  achterlating  van  een  liktceken. 

De  tuberculosis  der  luchtpijp  is  hoogst  zelden.  Men  vindt 
evenwel,  tijdens  eene  tuberculosis  van  het  strottenhoofd, 
dikwijls  zweertjes  op  het  slijmvlies  der  trachea.  Zij  zijn  een 
aphtheus  proces  ,  breiden  zich  vooral  langs  den  achtervVand 
uit  en  laten  witte,  glanzende ,  ster- streep  vormige  naden  ach¬ 
ter;  zij  vertonnen  allo  hoedanigheden  der  aphthae. 
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De  zitplaats  der  bronchiaaltuberculosis  is  het  slijmvlies  der 
bronchien;  dit  wordt  Tan  gele,  spekachtig-kaasachtige  tu- 
berkelstof  doordrongen  ,  zoodat  het  daarin  eindelijk  geheel 
veranderd  schijnt  te  zijn.  De  bronchien  worden  daarbij  meestal 
aanmerkelijk  wijder  ,  het  lumen  door  de  tuberkelstof  allengs 
gevuld,  de  vezelige  scheede  spekaohtig ,  calleus  en  verdikt,  op 
eene  secundaire  wijze  geschiedt  dit  soms  bij  bronchien  ,  die 
in  eene  vomica  inmonden.  De  primitieve  tuberculosis  der 
bronchien  heeft  hare  zitplaats  in  de  eindtakken  der  bron¬ 
chien,  zij  ontwikkelt  zich  in  deze  en  klimt  steeds  liooger, 
komt  in  de  peripherie  van  de  bovenste  kwabben  het  meest 
voor.  Bij  de  doorsnijding  van  eene  zoodanige  kwab  in  eene 
dwarsche  rigling ,  vindt  men  het  parenchyma  van  wijde  bron- 
chiaaltakken  met  dikke  wanden,  en  met  kaasachlige  tuber¬ 
kelstof  opgevuld ,  doortrokken.  Deze  ziekte  is  zeer  dikwijls 
met  spekachtig-geleiachtige  ,  of  vet-kaasachtige’tubei  kelinfil- 
tratie  in  het  longweefsel  verbonden  ,  dikwijls  ook  zelfstandig. 
In  het  laatste  geval  heeft  de  opvulling  der  bronchiaalbuizen 
eene  sluiting  der  longcellen,  ondoordringbaarheid  van  het 
hun  behoorende  longweefsel  ten  gevolge ,  en  men  vindt  dan 
op  de  dwarsche  doorsnede  de  verstopte,  tuberculeuse  takken 
ineengekrompen  ,  als  elastisch -hard  weefsel  verspreid. 

De  tuberkelmassa  gaat  ook  hier  in  volkomene  verweeking 
over,  de  wanden  der  bronchien  worden  daarbij,  niet  zel¬ 
den,  verwoest,  en  in  het  aangrenzende  longweefsel  tuber¬ 
culeuse  etterholten  gevormd,  waar  de  vernieling  der  bron¬ 
chien  oorspronkelijk  is  en  vooraf  gaat.  Deze  toestand  komt 
vooral  bij  gelijktijdige  tuberculeuse  infiltratie  der  longen  voor. 
Het  kan  echter  ook  zijn  ,  dat  de  tuberkel  in  verkalking 
overgaat ,  vooral  bij  sluiting  der  bronchien  door  tuberkelmas¬ 
sa,  ondoordringbaar  worden  van  het  longweefsel  of  zonder 
dit  laatste.  De  luchtpijptak  krimpt  om  zoodanigen  tuberkel 
zamen  en  atrophieert. 

Zij  Itomt  vooral  in  den  kinderlijken  leeftijd  voor  en  gaat 
meestal  met  tuberculosis  der  bronchiaal klieren  gepaard* 

De  tuberculosis  der  luchipijpsklieren.  Zij  kan  oorspron¬ 
kelijk  of  secundair  zijn;  zij  kan  het  gevolg  van  algemeene 
tuberculosis,  van  tuberculosis  der  longen  ,  der  luchtwegeu 
zijn;  zij  kan  eindelijk  tuberkelvorming  in  de  luchtwegen 
en  longen  ten  gevolge  hebben. 

Zij  is  eene  ziekte  van  den  kinderlijken  leeftijd  en  wel  eene 
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oorspronkelijke  aandoening,  waarvan  hier  de  rede  zal  zijn. 
Zij  komt  meestal  tussclieu  het  eerste  en  tweede  tanden  krij¬ 
gen  voor  en  vertoont  zich  soms  in  de  gevolgen,  bij  voor¬ 
werpen  Tan  rijpereu  leeftijd. 

Deze  tuberculosis  is  meestal  slepend ,  de  tuberkels  brengen 
vernieling  en  atrophie  der  klieren  te  weeg  en  alzoo  volgt 
meestal  de  genezing.  Zij  neemt  het  eerst  do  klieren  aan 
de  bifurcatie  der  trachea  in  en  van  daar  breidt  zij  zich  uit, 
volgens  de  takverdcelingen  in  het  weefsel  der  longen  of  der 
klieren  ,  tusschen  hel  harlezakje  en  de  longen  en  langs  den 
slokdarm,  of  eindelijk  in  de  klieren  tusschen  de  groote  vaten 
in  het  voorste  mediastinum ,  langs  de  trachea  naar  boven  en 
naar  den  plexus  cervicalis.  In  sommige  gevallen  kan  de  tuber¬ 
culosis  vanuit  de  darrascheiisklieren  ,  naar  de  spijshuis  en  zoo 
naar  den  plexus  bronchialis  of  naar  de  halsklieren  gaan. 

De  klieren  worden  daarbij  grooter  ,  verweckt  ,  graauw  of 
verhard;  zij  drukken  op  veelvuldige  wijze  de  naburige  dee- 
len  ,  worden,  in  het  celweefsel  gezeteld  zijnde,  met  eene 
spekachtige  verharde  laag  omgeven  en  hechten  zich  vast  aan 
de  trachea  ;  slechts  zelden  drukken  zij  de  bronchiaaltakken 
te  zamen  ,  doordien  de  omgevende  ruimte  aanmerkelijke  uit¬ 
zetting  toelaat. 

Geschiedt  de  verweeking  van  uit  het  middenpunt  van  den 
tuberkel ,  zoo  gaat  het  proces  langzaam  voort ,  maar  gaat 
de  verweeking  van  den  omtrek  uit,  zoo  wordt  het  omgevende 
celweefsel  vaatrijk  ,  opgezet.  Eindelijk  stort  zich  de  ver¬ 
weekte  stof  uit  naar  buiten  of  de  klier  krimpt  in  een ,  de 
tuberkelstof  wordt  kalkaardig. 

Wanneer  de  tuberkelmassa  tot  aan  de  puberteitsjaren 
Tloeibaar  blijft,  wordt  er  meestal  een  vloeibaar  zwart  pig¬ 
ment  in  afgescheiden,  hetgeen  vervolgens  in  omvang  af¬ 
neemt  en  als  eene  harde  kern  o  ver  blij  ft. 

De  meest  belangrijke  uitgang  dezer  tuberculosis  bestaat  in 
liet  openen  der  verweekte  klieren  in  de  bronchieu  of  wei  in 
het  weefsel  der  longen.  Soms  ontstaat  er  eene  verzwering 
van  het  slijmvlies  der  bronchien ,  deze  verzwering  breidt 
zich  in  de  diepte  uit  en  bereikt  alzoo  de  tuberkelholte ;  maar 
meestal  doorbreekt  de  purulente  tuberkelstof  den  bronchus  , 
zij  stort  zich  van  tijd  tot  tijd  uit,  de  holle  verkleint  zich 
en  krimpt  zamen ,  of  de  opening  in  den  bronchus  sluit  zich, 
de  holte  blijft ,  mor  een  gedeelte ,  bestaan  en  de  tuberkel- 
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slof  gaat  in  verkalking  over ,  welke  kalkachtige  stof  soms 
weder  ,  na  voorafgegane  prikkeling,  uitgeworpen  wordt.  Dit 
proces  laat  eene  zwarte  naad  op  het  slijmvlies  achter.  Wan¬ 
neer  dit  proces  in  de  takken  zouder  kraakbeenig  scelet  plaats 
heeft,  dan  krimpen  zij  in  een  en  worden  naauwer.  Zelden 
echter  opent  zich  een  bronchiaaltak  in  zoodanige  holte,  en 
wordt  door  afzetting  yan  yezclstoflig  exsudaat  de  holte  tot  op 
het  luïiien  vaii  den  bronchiaaltak  gesloten.  Door  de  gedu¬ 
rige  irritatie,  by  dit  proces  yoorkomende  ,  wordt  er  eene  rae- 
tamorpkose  van  het  kraakbeen  in  verbeeuing  daargesteld. 

Meer  zeldzaam  is  de  opening  der  tuberculeuse  klieren  in 
het  weefsel  der  longen  en  dan  is  de  overeenkomst  met  vo- 
micae  zeer  groot.  De  uitstorting  in  de  borstvliesholten  ge¬ 
schiedt  alleen,  wanneer  eene  zoodanige  klier,  onmiddelijk 
onder  het  borstvlies  gelegen  is,  er  volgt  pneumothorax.  De 
uitstorting  in  den  oesophagus  is  algemeener;  bij  deze  volgt 
ook  de  genezing,  op  dezelfde  wijze,  als  bij  de  bronchiaal- 
takken ,  maar  bij  gelijktijdige  en  gemeenschap  oefenende 
doorboring  van  spijshuis  en  luchlbuis  ,  volgt  de  dood  ,  door 
overgang  der  spijzen  en  dranken  in  de  trachea ;  evenwel 
laat  zich  veronderstellen  dat  eene  zoodanige  gemeenschap  in 
eene  zoodanige  rigting  ,  zoodat  de  opening  in  de  spijshuis 
lager  is  gelegen  en  niet  wijd ,  maar  lang  is  ,  soms  verdragen 
wordt. 

Er  bestaan  eveneens  voorbeelden  van  doorboring  der  long- 
slagaderen. 

Deze  tuberculosis  komt  bij  kinderen,  meestal  tevens  met 
tuberculosis  van  andere  organen  voor,  vooral  in  de  darm- 
scheilsklieren. 

Kanker  der  longen  komt  als  carcinoma  meduilare  ,  facsi- 
eulalum  of  hyalinum  voor,  waarvan  liet  meduilare  het  me- 
nigvuldigst  is  en  wel  in  de  volgende  toestanden  : 

a)  Meestal  in  den  vorm  van  ronde,  op  ziclizelven  staande 
haver-  tot  vuistgroote  massa’s,  die  in  een  zeer  teeder  cel¬ 
achtig  hulsel  ingesloten  zijn  ,  een  geleiachtig  ,  spekachtig,  of 
spek-mergachtig  ,  soms  hersen-mergaclitig  weefsel  en  alzoo 
verschillende  vastheid  aanbieden,  meestal  wit  van  kleur  of 
soms  ook  graauwrood  of  vuilgeel-grijs  zijn-  Zij  zijii  meestal 
in  groot  aantal  in  de  longen  ingestrooid ,  zitten  digt  aan 
de  oppervlakte  en  in  het  binnenste,  en  verkrijgen,  wan¬ 
neer  ze  aan  de  pleura  stoten  ,  eenen  platten  of  navelachligen 
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vorm.  Het  lijden  van  het  omgcvcnde  longwcefsel  bepaalt 
zich  ,  daar  hel  in  ruimte  verliest  en  verdigt  wordt ,  het  gaat 
hoogst  zelden  in  ichorvorming  over ,  stelt  zich  dan  met  de 
broncliien  in  gemeenschap  ep  deelt  in  de  kankerachtige 
ichorholte.  He  cacliex ie  stijgt  hierbij  tot  den  hoogslen  graad  , 
doodt  door  zich  of  met  bijkoming  van  kanker  der  naburige 
deelen.  Dit  proces  is  in  de  longen  hoogst  zelden  primitief, 
maar  komt  meestal  met  eene  algemeene  kankei  achtige  ont¬ 
menging  der  vochten  voor  (vorming  in  het.  bloed  van  staart¬ 
en  ronde  kankercellen  volgens  Langenbeck  *))  of  na 
uitroeijing  van  kankergezwellen  op  andere  plaatsen.  Mees¬ 
tal  komt  er  oedema  pulmonum  of  liydro thorax  bij. 

b )  Yeel  zeldzamer  verschijnt  de  kanker  in  de  longen  als 
een  bijzondere  vorm  van  tuberkels  en  wel  nooit  anders  dan 
met  kanker  in  een  ander  orgaan.  Het  zijn  tuberkels  of 
knobbels  van  de  grootte  van  gerst,  of  hennipzaad,  door  eene 
blaauw-witle  kleur,  weekere  gesteldheid  , groepering  en  eene 
afwijkende  elementaire  structuur  en  zamenstelling  van  de 
eigenlijke  tuberkels  onderscheiden.  Zij  bestaan  soms  nevens 
eene  teruggaande  zuivere  tuberculosis  der  longen. 

c)  Hoogst  zelden  is  de  kankerslof  in  de  longcellen  geïn¬ 
filtreerd  ,  en  het  product  van  longontsteking ,  die  bij  carci- 
nomateuse  vochtontmenging  kankerstof  afzet ,  dan  schijnt  de 
long  door  kankerstof  gehepatiseerd.  —  De  longkanker  is  in 
den  eersten  vorm  en  soms  in  verschillenden  graad  en  op 
verschillende  wijze  zwart  gekleurd,  door  bijmenging  van 
melanotische  stof;  de  meduliair  knobbel  is  bruin,  zwart- 
blaauw,  violet  of  met  zwarte  punten,  gestreept,  geheel 
zwart  (cancinoma  melanoticum). 

Kwade  droes  bij  den  mensch  {Malleus  contagiosus. )  Se¬ 
dert  de  onderzoekingen  en  mededeelingen  van  F.  Al  ex  an¬ 
der  en  Dr.  Nu  man,  voorafgegaan  door  uitvoerige  berig- 
ten  van  andere  geachte  Schrijvers  ,  kan  wel  niet  .meer  ge¬ 
twijfeld  worden  aan  het  werkelijk  bestaan  dezer  >ziekte  bij 
den  mensch  ,  maar  alleen  ten  gevolge  van  besmetting.  De 
ziekelijke  veranderingen  der  aangedane  deelen  en  de  daaruit 
resulteerende  verschijnselen,  komen  bij  den  mensch  met  die 
bij  het  paard  overeen. 


DZieVogel’s  Icones  hist.'patli,  en  aijne  Anleitung  zur  microcopi»cho 
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De  ziekte  neemt  haar  punt  van  ontstaan  in  het  slijmvlies 
der  luchtwegen  en  wel  vooreerst  in  dat  der  neusholte  en  de 
nabijzijnde  slijmboezems.  Ontsteking,  veretlering  ,  uitstor¬ 
ting  van  wei,  bloed,  vorming  van  blaasjes,  ichoreuse  af¬ 
zondering,  verwoesting  van  het  slijmvlies  en  van  het  daar¬ 
onder  liggende  celweefsel,  zijn  de  hoofdzak  el  ij  k  e  Hekken  van 
deze  ziekte.  Deze  aandoening  verbreidt  zich  langs  de  mond¬ 
holte  ,  de  keelholte  ,  den  larynx  ,  de  trachea ,  de  bronchien 
tot  in  liet  parenchyraa  der  longen ,  in  het  centrum  en 
aan  den  omtrek. 

Er  ontslaan  tevens  op  de  uitwendige  huid,  uitslagen  evenals 
ecthyma  ,  varicellae  of  furunculi.  Er  wordt  öp  deze  puisten 
een  korst  gevormd,  waaronder  de  verzwering  voortgaat  en 
hier  en  daar  ontstaan  blazen. 

Het  celweefsel  gaat  op  verschillende  plaatsen  in  ontsteking 
over,  met  vorming  van  sereuse  uitstorting,  abscessen  en 
versterving.  Men  vond  nu  en  dan  plil^bitis. 

Het  bloed  geeft  alle  verschijnselen  van  eenen  toestand  der 
ontbinding,  waartoe  men  reeds  uit  het  ziekteproces  zelf  zoude 
besluiten. 

De  ontsteking  geschiedt  door  middelijke  of  onmiddelijke 
niededeeliiig. 

De  acute  vorm  is  de  algemeene ,  de  chronische  is  nog 
niet  genoegzaam  bewezen  en  steeds  met  den  worm  zamen 
gesteld. 

De  vorming  van  kysten  in  de  longen  gaat  zeer  verborgen 
voort,  bij  eene  zekere  grootte  verwekken  zij  piikkcling,  ont¬ 
steking  en  verettering.  Zij  worden  onder  verschijnselen  van 
bloedspuweu  uitgeworpen  en  dan  volgt  soms  de  genezing.  Zij 
zijn  van  verschillende  grootte  ,  en  kunnen  zelfs  van  uit  de 
lever  in  de  longen  overgaan.  Men  heeft  zelfs  kysten  met 
haren  gevuld  aangetroffen.  Men  heeft  ze  in  de  longaderen 
gevondeu.  Zelden  worden  zij  in  de  wanden  der  luchtwegen 
gevormd  en  onder  de  pleura  der  ribben. 


ZIEKTEN  DER  THYMUSKLIER. 

Men  kent  het  best  de  hypertrophie  van  deze  klier,  het 
voortbestaan  van  deze  hypertrophie  ,  lot  zelfs  in  do  puber¬ 
teitsjaren.  De  vorm  wordt  daarbij  in  zooverre  veranderd , 
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dat  soms  de  zijdeelen ,  soms  het  onderste  gedeelte  in  grootte 
toenemen.  y  '  -  , 

Men  wil  zelfs  tuberculosis  (Beek er)  en  kanker  der  thy¬ 
musklier  aangetroffen  hebben.  Bekend  is  het  oordeel  van 
Kopporer  de  vergrooting  dezer  klier,  als  veroorzakende 
een  bijzonder  soort  Tan  asthma.  Het  is  echter  zeker ,  dat 
de  oorzaak  van  dit  asthma  niet  enkel  in  deze  hypertrophie 
te  zoeken  is,  ■  ‘  ■ 


ZIEKTEN  DER  SCHILDKLIER. 

b  ’  :*  'in*» »  (».’  )[.•  •  %  , 

De  ontsteking  van  deze  klier  ( Thyreophyma )  komt  zeer 
zelden  voor  en  dan  nog  meestal  als  chronische.  Men  vindt 
echter  soms  ctterholten  als  zoogenaamde  metastasen  in  de¬ 
zelve  en  wel  nevens  dergelijke  afzettingen  in  andere  organen, 
vooral  van  phlebitis  uterina  puerpuralis. 

De  menigvuldigste  aandoening  is  echter  de  zoogenaamde 
struma  (kropkliergezwel).  Deze  ziekte  gaat  gepaard  met 
belangrijke  vermeerdering  van  het  volumen.  Bij  ons  is  zij 
meestal  eene  eenvoudige  ontwikkeling  der  celachtige  struc¬ 
tuur  ,  en  wel  tot  daarstelling  van  kysten  somtijds  ontwik¬ 
keld.  Men  Vindt  in  deze  holten  eene  gom-  of  lijmachtige  , 
gele,  bruine  of  groene  stof  (colloïde);  bij  eene  tamelijke 
vastheid  van  deze  stof  is  zoodanige  beurs  ,  op  het  gevoel , 
deegachtig  en  van  binnen  het  aanzien  spekachtig ;  de  klier 
heeft  daarbij  eene  witte  kleur. 

Onder  niet  genoegzaam  bekende  omstandigheden,  is  soms 
het  secreet  in  de  cellen  »  of  ook  de  wand  dezer  cellen  op 
eene  of  andere  wijze  veranderd.  Men  vindt  er  soms  eene 
geleiachtige  ,  eiwitachtige  zelfstandigheid  in  ,  van  eene  graau- 
we  of  vleeschroode  kleur ,  die  uit  de  cellen  kan  genomen 
worden,  of  zij  vult  nieuw  gevormde  cellen.  Soms  echter 
zijnde  wanden  zelve  veranderd,  in  dikte  toegenomen,  se- 
reus- vezelachtig  en  van  eenen  verbazenden  omvang.  Men 
noemt  het  dan  struma  lymphatica  en  cystica.  De  verge¬ 
zellende  slepende  ontsteking  zet,  zooals  op  normale  sereuse 
en  fibreus-sereuse  vliezen,  de  meest  verschillende,  haemor- 
rhagische,  vezelstoffige  exsudaten  af.  Deze  coagula  gaan  , 
even  als  de  wanden  zelve,  tot  verkalking  of  verbeening 
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over.  Soms  wordt  de  kyste  volkomen  gesloten  ,  krimpt  om 
het  exsudaat  te  zamen  en  men  vindt  dan  vaste  ,  meer  of  min¬ 
der  groote,  hoekige  ,  kraakbeen-  of  beenige,  krijtachtige 
concrementen  in  de  klier  verzameld. 

Niet  zelden  vindt  men  uitstortingen  van  bloed  in  de  ruimte 
van  de  verwijde  cellen  dezer  kyste. 

Er  worden  soms  in  den  omtrek  der  klier,  kysten  daarge- 
steld,  met  eenen  inhoud  van  verschillenden  aard. 

Tuberkels  en  kanker  komen  uiterst  zelden  in  de  schild¬ 
klier  voor. 

Ten  gevolge  van  ziekelijke  veranderingen  dezer  klier, 
ontstaan  dan  niet  zelden  verwijdingen  der  slagaderen  en 
aderen  van  den  omtrek ,  waardoor  men  tot  de  aanneming 
van  eene  struma  vascuïo'sam  is  gekomen. 

De  kypertrophie  dezer  klier  is ,  als  het  ware ,  eene  bege¬ 
leiding  van  de  kystenvorming ,  komt  ook  op  zich  zelve 
voor  ,  en  stelt  eenen  ziektevorm  ,  het  zoogenaamde  Asthina 
thyreoideum  daar.  De  Atropine  is  hoogst  zelden. 
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